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Einladungen zu Versammlungen. £l L Teil.
Gesundheitsfiirsorge fiir tuberkulise und veschlechtskranke
-Versicherte.
Mitgliederversammlung -am Mittwoch, dem 18. April, st
abends 8 Uhlr, im IHotel Deulscher Kaiser in Munchen. Die \Qr\“hprung>(rda(l be[elhgen sich an der Be-
Arnulfstrafe 2. Tagesordnung: 1. Einlauf. 2. Demonstra-  kimpfung der Tuberkulose und der Geschlechtskrankheiten
tion: Dr. ;\vul)urgcr (Eglfing). 3. Protokoll, Vorstands-

in der versicherten Bevolkerung.
bericht, Satzungen: 4. Antrag der Bayer. Aerziekammer Die Gesundheitsfursorge der Versicherungstriger um-
betr, :\crzlcversurgun;.,. 5. Milgliedschaft des Deutschen

faBt MaBnahmen im Einzelfall und allgemeine MaBSnahmen.
Aerztevercinsbundes. 6. Pllichtbesuch der Mitgliederver-

1. Abschnitt.
sammlungen. 7. Facharzifrage. 8. Schulayztirage. Gesundheitsfiirsorge fiir tuberkulése Versicherte.

Aerztlicher Bezirksverein Miinchen-Land.

a) MaBnahmen im Einzelfalle.

el
5]
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Personenkreis. Versicherte im Sinne dieses Ab-
schnittes sind die Personen, die gegen Krankheit, In-
validitit oder Berufsunfihigkeit versichert sind.

Niirnberger Medizinische Gesellschaft und Poliklinik e. V.

Wissenschaftliche Sitzung am Donnerstag, 12. April,
abends 8 Uhr, im Gesellschaftshause, Marientormauer 1.
Tagesordnung: 1. Demonstrationen. 2. Herr Ludwig

Frank: ,Die Bezichungen zwischen Lrkrankungen der die Witwe (der Witwer) und die Waisen von Versicherten;

Gallenblase und des Pankreas.” TSALSNEDE gt dabei stehen den ehelichen Kindern die Angehérigen
gleich, fiir die Kinderzuschiisse zu den Renten der Ver-

sicherten oder Waisenrenten bewilligt werden konnen.

Zu den Versicherten gehiren auch die Empfinger von
Renten aus der Inv alulen-. Angestellten- und l\nappwchaft-
lichen V \'l\l(h(’lllﬂﬂ'

i ./ Richtlinien fur Gesundheitsfiirsorge..

@; T)m Reichsarbeitsminister hat dem Reichsrat und dem 2.3
071 he

ialen AusschuB des Reichstages den I‘ntw nafiven : ‘ B e : s v -
AT St AR T L M aBunahmen der Triager der Leistungen. Aus der Versicherung kann ein Heil-

Kranken-, Invaliden- und A nges l elttenver- verfahren (Heilmalnahme) “oder eine con;tlﬁe I‘ul\orve

sicherun ;: in der Gesundheitsfirsorge fiir (Fiirsorgemabnahme) bewilligt \\elden 2

tuberkulose und .geschlechtskra ke Vers $ 4.

%1'(' her te tbermittelt. Der Entwurf hat nachstehenden HeilmaBnahmen sind:

A\ (’l‘t-liull-i . : 1. drztliche Behandlung, \mxowunor mit Arznei und
»Auf Grund des Abschnittes C des Gesetzes iiber anderen Heilmitteln,

Als mitversichert gelten der Ehegatte und die Kinder,

\u\lmu der Angestellten- und Invalidenversicherung und
ither Gesundheitsfiirsorge in der Reichsversicherung vom
28. Juli 1925 (RGBL I, 8. 157) erlifit di¢ Reichsregie-
rung nach Anhdren der Spitzenverbinde der Triger der
Kranken-, Unfall- und Invalidenversicherung und der
Acrzte, nach Anhéren der R(‘l(‘h\\’(‘l\l(‘h(}lullﬂ'\:‘m\t.llt fiir
Angcstelltc und der Reichsknappschaft, mit /u\tlmmunnr
des Reichsrates und cines achtundzwanziggliedrigen Aus-
schusses des Rolchstagc% folgende Richtlinien:

2. Kur und V upflecrunnr in einer Anstalt, m\beeondele
in einer Tuberkuloscheilstitte .oder einem Tuberkulose-
krankenhaus . (\nstalt‘spﬂewe\ ; ;

3. Aufenthalt in einer Llholunqsstattx, insbesondere
einer  Walderholungsstitte, in einem Genesungsheim oder
einer sonstigen Einrichtung (I1holunqs.1ufeu’thalt)

Zu den Hollmaﬁlmhmen gehort ‘auch die Anw endunor
der Gasbrust und die \bgabe von \"ahlun«ra- und Stal-
kungsmitteln. :

71V
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Der Bewilligung von HeilmaBnahmen hat unter Bertick-
sichtigung des Standes der Wissenschaft und Technik eine
arztliche, wenn moglich fachdrztliche, Untersuchung vor-
auszugehen. Zur Untersuchung gehdrt, soweit erforder-
. lich, auch die Beobachtung in einer Heilanstalt.

§ 6.
-~ Die HeilmaBnahmen miissen nach der Beschaffenheit
des Krankheitsfalles notwendig und fiir- den Heilerfolg
ausreichend sein. Hiernach bestimmen sich Art und Um-

fang, Beginn und Dauer. Der Heilerfolg wird davon ab-

hidngen, daB die HeilmaBnahmen rechtzeitig gewihrt werden.

Bei Anstaltspflege ist die geeignete Anstalt mit be-
sonderer Sorgfalt auszuwihlen.

In Tuberkuloseheilstitten gehoren tuberkulose Lungen-
kranke mit ausgesprochenen Allgemeinstsrungen wie Fieber
oder Abmagerung, wenn sie Aussicht auf Heilung oder
wesentliche Besserung bieten, ferner tuberkulose Lungen-
kranke mit der Gefahr rasch fortschreitender Verschlech-
terung, insbesondere Kranke mit sogen. Frithentziindungen.
Sie konnen auch in Tuberkulosekrankenhiusern unterge-
bracht werden. Dariiber hinaus ist Unterbringung in einem
Tuberkulosekrankenhaus, ferner in der Tuberkuloseabtei-
lung eines allgemeinen Krankenhauses oder in ciner dhn-
lichen Anstalt fir nicht heilstéittenfihige tuberkulsse Lun-
genkranke angezeigt. .

Handelt es sich nur um ruhende oder doch nicht zur
Ausdehnung neigende Lungenverinderungen ohne Fieber
und sonstige Allgemeinschidigungen, insbesondere nur um
geringfiigige Lungenspitzenerkrankungen, so ist in der
Regel von der Unterbringung in Tuberkuloséheilstitten
oder -Krankenhdusern abzusehen. Fiir die Behandlung
geniigt ein entsprechend bemessener, gegebenenfalls zu
wiederholender Aufenthalt in ciner Walderholungsstiitte,
oder, falls keine Ansteckungsfihigkeit besteht, in einem
Erholungsheim. :

§ 8.

Zur Erreichung eines nachhaltigen Erfolges wird
weitere Beobachtung oder Nachbehandlung erforderlich
sein, insbesondere wenn Anstaltspflege gewihrt war oder
wenn eine Gasbrust angelegt ist.

LD

Zur sonstigen Fiirsorge (§ 3) gehoren Beitrige aus
der Versicherung zur wirtschaftlichen Gesundung des
Erkrankten und zum Schutze der Angehorigen gegen
Ansteckung. :
: § 10.

Die wirtschaftlichen FiirsorgemaBnahmen kénnen zum
Gegenstand haben:

1. Verbesserung der Erndhrung und Kleidung, der
Wohnung und des Hausrats, Beschaffung von Betten, Ent-
seuchung der Wohnung und andere MaBnahmen zur Um-
bildung der duBeren Verhiiltnisse, in denen der Tuber-
kulése lebt und die seinen Zustand verschlimmern oder den
Heilerfolg beeintrichtigen konnen; -

2. die Berufsfiirsorge, insbesondere die Forderung des
Ueberganges zu einem anderen ertriglicheren Berufe, Be-
schaffung von Arbeitsgelegenheit und Arbeitsgeriten, so-
wie dhnliche MaBnahmen.

2SRl

Zum Schutze gegen Ansteckung gehort dic Beratung
und Untersuchung der Angehérigen, mit denen der Tuber-
kul6se in’héuslicher Gemeinschaft lebt, vor allem die Un-
tersuchung der Kinder und Jugendlichen, da gerade sie
durch fortgesetzte und gehdufte Aufnahme von Tuberkel-
bazillen besonders bedroht sind. Kinder- und Jugendliche
in 'solch gefdhrlicher Umgebung sollen regelmiBig unter-
sucht werden, insbesondere durch Réntgenstrahlen. Bei

Gefihrdung oder Erkrankung sind unter den allgemeinen
Voraussetzungen die geeigneten MaBnahmen zu . treffen.
A GO . : 3

Verfahren. Im Verhiltnis der Triger der Kran-
kenversicherung (Krankenkassen) zu den Trigern der
Invaliden- und Angestelltenversicherung (Versicherungs-
anstalten) besorgen die Versicherungsanstalten die Heil-
und FirsorgemaBnahmen. Fir cine planmiBige, zusam-
menhiingende und moglichst wirksame Gesundheitsfitrsorge
werden sich die Versicherungstriiger gegenseitig unter-
stiitzen.

SRl

Die Krankenkassen treffen, soweit erforderlich in
Vereinbarungen, Vorsorge dafiir, daBi ihnen die Kassen-
drzte, die Tuberkulosefiirsorgestellen und die sonst be-
rufenen Stellen die tuberkuldsen Versicherten und Ange-
hérigen von Versicherten unverziiglich bezeichnen. Der
Mitteilung ist das Ergebnis der Untersuchung mit einer
gutachtlichen AcuBerung itber die erforderlichen MaB-
nahmen beizufiigen. :

In der Vereinbarung mit den Kassenirzten ist die
Gebithr fir die Untersuchung und das Gutachten zu
regeln; die Gebithr fillt der beteiligten Krankenkasse zur
Last.

§ 14.

Die Krankenkassen erginzen die Mitteilungen (§ 13)
durch Angaben tiber das Versicherungsverhiiltnis, die
ortlich zustindige Fiirsorgestelle. und alle Umstiinde, die
fiir die Iintscheidung iber Art und Umfang der Mab-
nahmen von Bedeutung sind.

Soweit Versicherungsleistungen nur auf Antrag ge-
wihrt werden, soll der Berechtigte veranlafit werden, den
Antrag zu stellen und die erforderlichen Beweisstiicke
beizubringen.

Dic Kassen senden die Verhandlungen mit dem An-
trag an die zustindige Versicherungsanstalt und benach-
richtigen zugleich die beteiligte Fiirsorgestelle.

Die ortliche Zustindigkeit der Versicherungsanstalten

. der Invalidenversicherung richtet sich nach den zwischen

ihnen getroffenen Vereinbarungen.

y § 15.

Dic Versicherungsanstalten kénnen mit den Kranken-
kassen ein Verfahren vercinbaren, das von den Richtlinien
in den £§ 13, 14 abweicht.

§ 16. .

Werden Heil- oder IiirsorgemaBnahmen bei einer
nicht zustindigen Versicherungsanstalt beantragt, so gibt
sie den Antrag an die zustiindige Anstalt ab.

S
Die Versicherungsanstalten crmitteln, was noch zur
Klirung des Sachverhalts notwendig ist; sie kénnen Gut-
achten von Aerzten undzweckdienliche Ausktinfte cinholen.
Vor der Auswahl der Aerzte, dic regelmiBig mit der
Lirstattung von Gutachten betraut werden, sollen die Ver-
sicherungsanstalten die Aerzteschaft horen.

§ 18.

Sobald der Sachverhalt gentigend geklirt ist, entschei-
det die Versicherungsanstalt itber den Antrag.
~ Fiir die Entscheidung ist die Gesamtheit der Verhilt-
nisse mit Ritcksicht auf das drztlich festgestellte Be-
diirfnis maBgebend. Dabei sind Wiinsche, die der Kranke
fiir die Auswahl der Heilstitte oder einer sonstigen
Anstalt wegen seiner personlichen Verhiiltnisse oder
seines religiosen Bekenntnisses dubert, zu beachten, so-
weit sie verstindig und erfiilllbar sind.

Die Gesundheitsfiirsorge soll vorzugsweise den Tuber-
kuldsen zustatten kommen, bei denen Aussicht besteht, die
Invaliditit, Berufsunfihigkeit oder Gebrechlichkeit abzu-
wenden oder wieder zu beseitigen,

¥ el
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Die Zahl und Art der Beitrige zur Invaliden- und
Angestelltenversicherung ist-nicht von entscheidender Be-
deutung. Bei Versicherten mit geringer Zahl von Bei-
triigen und bei Angehorigen von Versicherten kann die
Gewiihrung der HeilmaBnahmen von einem angemessenen
Zuschufl des Versicherten abhiingig gemacht werden. |

Der-Bescheid ist dem Antragsteller, der Krankenkasse
utid der Fiirsorgestelle mitzuteilen.

Wird ein Antrag auf Bewilligung von HeilmaBinahmen
ibgelehnt, so kann der Antragsteller binnen einer, nach
len Umstinden angemessenen I'rist die Entscheidung des

i der Versicherungsanstalt hierfiir besteliten Ausschusses
rufen; dem Ausschufl miissen ehrenamtliche Mitglieder
es Versicherungsorgans angehdren.

819,

Dic Versicherungsanstalt sorgt fiir die Durchfiihrung
der Heil- und Firsorgemabnahmen. Sie kann die Durch-
fihrung in dem Umfang, den sie fiir geboten hilt, einer
Krankenkasse, in der Regel der zuletzt zustindigen, iber-

rgen.

Bis zum Eingreifen der Versicherungsanstalt hat die
Krankenkasse die Leistungen zu gewiihren, soweit ein
Anspruch darauf besteht oder mit dem Aufschub Gefahr
verbunden ist.

Fiir die gegenseitigen Erstattungsanspriche gelten die
alleemeinen Vorschriften; zur Vereinfachung der Erstat-
tung  konnen die Versicherungstriger Vereinbarungen
treffen.
¢ £-20.

Fiir dic Durchftthrung der MabBnahmen, insbesoridere
der FiirsorgemaBnahmen (§ 9), sollen sich die Versiche-
rungstriger, soweit erforderlich, in Vereinbarungen, die
Mitwirkung der 6ffentlichen und freien Wohlfahrtspflege,
insbesondere die Mitwirkung gut geleiteter und zweck-
miBig ausgestatteter Tuberkulosefiirsorgestellen sichern.

Soweit geeignete Binrichtungen der offentlichen und
freien W ohlfalntspflc;:c vorhanden sind, sollen diec Ver-
sicherungstriiger schon aus Griinden dcx “Wirtschaftlich-
keit und Sparsamkeit von der Schaffung neuer ecigener
Einrichtungen absehen. .

A

Dic beteiligten Versicherungstriiger geben sich gegen-

seitig und der Fiirsorgestelle von der Beendigung und dem
Llfo]g(, der HeilmaBnalimen Kenntnis.

b) Allgemeine MaBlnahmen.
G

Dic Versicherungstriiger sollen, soweit ein Bediirfnis
besteht, iiber die Aufwendungen fiir den Einzelfall hinaus
auch Mitte! fir allgemeine MaBlnahmen gegen Tuberkulose
zum Nutzen der versicherten Bevolkerung aufwenden.

Zu den allgemeinen Mabnahmen gehoren:
1.-Schaffung, Férderung und Unlcllmltung einer{ aus-
reichenden Zahl von gut geleiteten und 7wcckm.1[51g aus-

gestatteten

a) Itirsorgestellen, ] N
by Heil- und Genesungsanstalten fiir tuberkulds erkrankte

Erwachsene und fiir tuberkulos erkrankte oder tubeL

kulos gefihrdete Kinder,

c) Anstalten zur Unlcnbrmgang sch\\mkmnl\m anstek-
kungsfihiger Tuberkulsser,

d) Walderholungsstitten, T.wc:mholungsst itten und ihn-
hchc Einrichtungen,

2. Aufklirung tber die 'l‘ubcxkulo:e ihre Verhiitung
und Bckampfung ' s

3. Tolderung von Lmuchtungen die

a) gesundheitlich Gefihrdete planmiBig erfassen, durch-
mustern und rechtzeitig betreuen,

" itber Art, Umfang und Dauer der Leistungen,

% fiir geschlechtskranke Versicherte oder

b) die korperhche Wlderctahdsfahwkelt stirken, die ge-
sundheitliche Lebenshaltung bessern und die Leibes-
iibungen in der versicherten Bevolkerung pflegen.

“Dabei sind zunichst vorhandene Einrichtungen zu be-
rlicksichtigen und auszugestalten (§ 20 Abs. 2)

S lDic Trager der Invaliden- und Angéstelltenversiche-
rung sollen ferner die Schaffung von Wohnungen fir
Tuberkulése und von Lmrlchtunr’en zur Pflege der Leibes-
itbungen- durch Gewihrung von Darlehen zu bevorzugten
Bedingungen erieichtern.

5e23% 3

Die Versicherungstriger sollen die ihnen gehérenden
Tuberkulose-Heilstittén und -Krankenhduser zur Aus- und
Fortbildung von Studierenden der Medizin, Aerzten und
Krankenpflegern zur Verfiigung stellen und sich an son-
stigen Einrichtungen fiir eine solche Aus- und Fortbildung
beteiligen. :

2. Abschnitt. )
Gesundheitsfiirsorge fiir veschiechtskranke Vetalcherte.
a) MaBpahmen im Einzelfalle.
§ 24

Personenkreis. Versicherte im Sinne dieses Ab-
schnitts sind die Personen, die gegen Krankheit ver-
sichert sind.

Der § 2 Abs. 2 gilt entsprechend.

§°25. :

Leistungen. Zu den MaBnahmen’ im Emzelfalle
gehoren:

1. édrztliche Behandlung, Vereorgung mit Arznei und
anderen Heilmitteln, _

2. Kur und '\erpflegunnr in eciner Anstalt (Anstalts-
plege), ™

3. die Beratung des Elkrankten unter besonderem
Hinweis auf die Emnchtung und den Zweck der Bera-
tungsstellen.

§ 26.
, Abs. 1 gelten entsprechend.

§ 21.

Anstaltspflege ist nicht nur bei besonderer Schwere
der Krankheitserscheinungen, sondern auch dann ange-
zeigt, wenn eine sachgemifie Durchfihrung der Heil-
maﬁnahmen auBerhalb des Krankenhauses nicht gewahr-
leistet ist, oder wenn. nur durch die Aufnahme in ein
Krankenhaus die Weiterverbreitung der Krankheit ver-
hindert werden kann, insbesondere auch, wenn der Beruf
des Erkrankten die Aufnahme in ein Krankenhaus not-
wendig macht.

Die § 5, 6, 7

ERK
§ gilt entspr echend

b 291 3

Verfahren. Die MaBnahmen werden von den-
Krankenkassen nach den fiir sie geltenden Vorschriften
im tbrigen
von den Versicherungsanstalten durchgefilhrt. Die betei-
ligten Versicherungstriger konuen eine abweichende. Re-
gcluug vercinbaren.

Die Krankenkassen sollen de1 zuﬁtandxgen Versiche-
rungsanstalt. die ihnen bekannten Fille mitteilen, in denen
{nvehouge von
Ver\icherten MaBnahmen erforderlich sind, in denen aber .
eing Leistungspflicht der Krankenkassen nicht oder nicht
meht besteht. = Die. orthche Zustindigkeit der Triger der
Invalidenv exxxchcrun« richtet sich nach den ZW 1echen ihnen
getroffenen V ercmbalunven .

Soweit. Bemtuugsstellen fiir - Geschlechtsklankhelten
vorhanden sind, . sollen, die Velsmherung:strauel mit ihnen
nach nitherer Vereinbarung zusnnmenwul\en.

Die §36,17, §18 A})w 1,2, 3,5, gelten., entcplechend

Der §
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Die Versmhelungban\talt; kann die Dmchfulnunor der
MaBnahmen in dem Umfang, den ‘sie fiir geboten halt
einer Krankenkasse — in del Regel der zulctzt zustan-

digen — iibertragen. Die \emcherungsanstalt erstattet

der Krankenkas'se die entstchenden Kosten: -
S Ehk, ‘ )

Wenn Geschlechtskranke glaubhaft machen, dab sie
ihr Leiden der Krankenkasse nicht offenbaren konnen,
ohne Nachteil fiir ihre Personen befiirchten zu miissen, soll
auf Antrag die Versicherungsanstalt die Durchfithrung der
erforderlichen HeilmaBnahmen veranlassen. Die ent-
stehenden Kosten erstattet die Krankenkasse nach Mab-
_gabe ihrer Leistungspflicht; die Mehrkosten trigt die

Versicherungsanstalt. '

Als Nachweis fir die Kassenmitgliedschaft des Ge-
schlechtskranken geniigt eine entsprechende Erklirung der
Versicherungsanstalt. Der Name des Geschlechtskranken
braucht der Krankenkasse nicht mitgeteilt zu werden.

b) Aligemeine MaBnahmen.

g

Die Versicherungstriger sollen, :o“ext ein Bediirfnis .

besteht, iiber die Aufw endungen fiir den Einzelfall hinaus
auch Mittel fir allgemeine MaBnahmen gegen Geschlechts-
krankheiten zum XNutzen der versicherten Bevélkerung
aufwenden. ;

Zu den allgemeinen MabBnahmen gehéren:

1. FErrichtung, Forderung und Unterhaltung einer
ausreichenden Zahl von gut geleiteten und zweckmiiBig
ausgestatteten Beratungsstellen fiir Geschlechtskranke,
~ 2. Aufklirung iber die Geschlechtskrankheiten, -ihre
Verhiitung und Bekimpfung.

Dabei sind zunidchst vorhandene Einrichtungen zu
beriicksichtigen und auszustatten (§ 20 Abs. 2).

3 AN Sica™n; 12t
Gemeinsames.

83358
Aus den Richtlinien kann weder fiir den Versicherten
und seine Angehérigen, noch fir Dritte ein Anspruch her-
geleitet werden. * Ein anderweit begrimdeter Anspruch,
insbesondere der Anspruch auf Krankenhilfe, Familienhilfe
oder_sonstige Versicherungsleistungen, bleibt unberiihrt.

. § 34.

Dle Versicherungstriiger sollen fiir die Durchfiihrung
der Gesundheltsfursorve den Bruchteil der Einnahmen, der
dem Bediirfnis in der versicherten Bevélkerung geniigt und
zugleich die sonstigen Verpflichtungen der V crswhcrungs-
trauer beriicksichtigt, in ihrem Haushalt jihrlich bereit-
stellen. Dies wird den Versicherungsanstalten der Inva-
lidenversicherung durch die Ueberweisung von Reichs-
mitteln aus § 1 T des Gesetzes Uher Zollinderungen vom

. August 1925 (RGBI. I, S. 261) erleichtert.

§ 35 ,.

Streitigkeiten der Versicherungstriiger untereinander
auf Grund der Richtlinien entscheidet das Reichsversiche-
rungsamt (Landesversicherungsamt), soweit nicht eine ge-
setzliche oder anderweitige Regelung — zum Beispiel
durch einen Schiedsvertrag der Arbextsgememschaft (& 37

== Platz grelft
7 s § 36.

Auf die Rexchsknappschaft als Trager der Kranken-,
Invaliden- oder Angestelltenverswherung finden die Richt-
linien” Anwendung, soweit sich nicht ein anderes daraus
ergibt, daf nach dem Relchsknappscha.ftsgcsetm die Kran-
ken- und Renténversicherung von einem ecinheitlichen
Triger durchgefithrt wird.

die neuesten Daten ergiinzen.

1300 Fille.

2 A TCII
o Arbcnls"‘ememsclmflen fiir Gesundheitsfiirsorge
im allgemeinen. -

§ S

Zur Forderung der gemeinsamen -Zwecke in der Gc-
sundheitsfiirsorge bollcn sich die Versicherungstriiger mit
den Trigern der dffentlichen und freien Wohlfahrtspflege,
mit den staatlichen und kommunalen Gesundheitshehor-
den, mit der Aerzteschaft und anderen beteiligten Stellen
in Arbeitsgemeinschaften, Zweckverbiinden oder dhnlichen
Vereinigungen verbinden. Aufgabe der Arbeitsgemein-
schaften ist das Zusammenwirken ihrer Mitglicder zur
srreichung einer umfassenden und planmiBbigen zusam-
menhingenden und miglichst wirksamen Gesundheitsfiir-
sorge fiir die firsorgebediirftige Bevilkerung, unbeschadet
der besonderen Aufgaben, die den Gemeinschaftsmitglie-
dern nach Gesetz oder Satzung obliegen. Durch Arbeits-
gemeinschaften werden die Ausgaben fiir unnétige Doppel-
leistungen vermieden und Mittel zur Steigerung der not-
wendigen Leistungen freigemacht;  die Gesundheitsfiirsorge
im ganzen wird dadurch einfacher und wirtschaftlicher.

§ 38.

Verfassung ‘und Geschiftsfihrung, Arbeitsgebiet und
Arbeitsweise, Aufbringung und Verwendung der Mittel
konnen zunichst die Beteiligten durch Vereinbarung re-
geln. Dabei- wird aut das geschichtlich Gewordene und
das ortliche Krifteverhiiltnis die gebotene Riicksicht zu
nehmen sein.  Bestehende Arbeitsgemeinschaften sind zu
fordern und auszubauen.

Rl e il
SchluBibestimmungen.
& 39.

Der Arbeitsminister kann Ausfithrungsbestimmungen
erlassen, soweit es sich um Leistungen der Versicherungs-

triger und um ihr Zusammenwirken untercinander
handelt.

Er kann Muster oder Vordrucke aufstellen, insbe-
sondere fiir Anzeigen, Gutachten und Abrechnungen.
Die Betelhgtcn oder ihre Verbinde sind vorher zu
horen. \
- § 40. ]
Die Richtlinien treten in Kraft mit Wirkung vom
i

AnmerkungidersSepriftieitung: +Ob der
Reichstag vor der Neuwahl diese Richtlinien noch verab-
schieden wird, ist sehr fragclich. Der vorstehende [Ent-
wurf wird wohl noch erheblich gelindert werden. Immer-
hin ist es notwendig, dal wir Aerzte zu ciner so ein-
schneidenden MaBnahme rechtzeitig und ecingehend Stel-
lung nehmen und Alen zustiindigen Stellen unsere sach-
verstindige Meipfing kundgeben.

Arzt und Slichte.

ihzungen zu dem Aufsatz gleichen Titels von

Or. E. v. Hattingberg.

Vorsitzenden des Bayerischen Landesverbandes gegen den

Alkoholismus, San.-Rat Dr. Rudolf Bandel, Ntirnberg.

In dankenswerter Weise hat Kollege v. Hattingberg
bei dem Thema Arzt und Silchte, wcl(,hcs ja demnéchst den
Aecrztetag beschiftigen wird, mit Nachdruck darauf hin-
gewiesen, wie geringfiigig, auf das Volksganze geschen,
der Schaden des Morphinismus im Vergleiche zu dem des
Alkoholismus sei. Die Zahlen, dic er aus der Ntirnberger
Trinkerfirsorgestelle gehracht Imt. kénnen wir noch durch
Hicrnach befanden®sich in
laufendér Betreuung 1925: 636, 1926: 1084, 1927: her
Das von Jahr zu Jahr erfolgende Anwachsen
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der Trunksucht wird hierdurch bis in die neueste Zeit bei
uns abermals bestitigt. Und doch.ist es nicht die in den
Frequenzziffern der Trinkerfiirsorgestellen und der Gei-
steskrankenanstalten  statistisch erfaBbare Trunksucht,
welehe den hygienischen Hauptschaden des Alkoholismus
darstellt, sondern dieser besteht in der Massenhaftigkeit

der verschiedenartigsten Erkrankungen, - die durch die

Trinkgewohnheit verursacht oder verschlimmert werden.
Zum Ausdruck kommt dieser Massenschaden in der — an
ler Frauensterbeziffer gemessenen — iberhohen Sterbe-
iffer der Minner, besonders im mittleren Lebensalter 40
his 60 Jahre und namentlich in den Grofstidten, wo-
clbst die Sterblichkeit der Minner um 40—509% hoher ist
ls die der Frauen. Aber auch in den dariiber und darun-
r liegenden Altersstufen ist die hohere Sterblichkeit der
fanner gegeniiber der der Frauen, namentlich in den
Stidten, noch sehr betrichtlich. Daf daran der Alkohol
mit schuld ist, ist seit langem bekannt,. nur schien es
bisher unméglich, seinen Einfluff statistischi gegen die
iibrigen, das minunliche Ges:hlecht iiberwiegendwtreffen-
ien Schiidlichkeiten zu erfassen. Erst die Alkoholknapp-
ineit von 1916 bis etwa 1920, die tber einen grofen Teil
von Buropa verhingt war Jat uns hier dén ndtigen Lin-
blick gewinnen lassen. 1In dieser Zeit erlebten wir, am
inschaulichsten in den neutralen Léndern (Dinemark und
der Schweiz), aber nicht minder deutlich auch bei uns
cinen Riickgang der Minnersterblichkeit im Vergleich
sur Frauensterblichkeit in cinem MabBe, wie er noch nie
cingetreten ist, solange wir iberhaupt eine amtliche ge-
naue Sterbestatistik kennen. Dic ersten auf Niirnberg be-
siglichen Mitteilungen hiertiber habe ich in diesem Blatte
(Nr. 31 vom 31. Juli 1926) gebracht und scither, wic
damals vorgesehen, die Sterbestatistik in bezug auf das
Verhiltnis zwischen Minnern und Frauen soweit als mog-
lich verfolgt. Es steht nun fest, dab das, was ich damals
fir Ntirnberg mitteilen konnte — Riickgang der Sterblich-
keit der 40—60jihrigen Minner von rund 150 der Vor-
kriegszeit (die Sterblichkeit der gleichaltrigen i¥raiiien, =
100 genommen) auf nahezu 100 und selbst darunter —,
in dhnlicher Weise fiir die deunischen GroBstidte iber-
haupt und, wenn auch in geringeren Ausmaben, fiir die
Bevélkerung des ganzen Dentschen Reiches gilt. Dabei
ist dieser Absturz der spezifischen Minnersterblichkeit
(so sei die an der Frauensterblichkeit gemessene Minner-
sterblichkeit genannt) nicht etwa allmihlich ecrfolgt, wie
dics bei dem Riickgang der Sterbeziffern an sich der Fall
ist, sondern er hat im Jahre 1916 mit cinem ganz plotz-
lichen Absturz ecingesetzt. Nur wenige Zahlen (bei denen
man sich wegen der Wirkung der Grippe 1918 und der
voritbergehenden Tuberkulosesteigerung am besten auf den
Vergleich des Jahres 1920 mit der Vorkriegszeit stittzt):
Es betrug in neun deutschen GroBstiidten mit zusammen
iber » Millionen Einwohnern, von denen ich die Statistik
erhalten konute, (Berlin mulite wegen zwischenliegender
Gebietstandsverfinderung ausscheiden) im Jahre 1914 im
Alter BO-—60 Jahre die Sterblichkeit der Mianner 2D %/,
die der Frauen 15.69y, die spezifische Minnersterblich-
keit sonach 159.9. TIm Jahre 1920 war die Sterbeziffer
der Minner 18.6%,, die der Frauen 15.6 %o,, die spe-
zifische Minnersterblichkeit sonach 118.6, oder mit einem
Worte: bei gleichbleibender Frauensterblichkeit ein Ab-
sinken der Minnersterblichkeit um fast ein volles Drittel
des Vorkriegsbetrages. Mit wiederkehrender Alkoholer-
zeugung nach dem Jahre 1920 ist auch die spezifische
Miunnersterblichkeit wieder gestiegen, in der Inflationszeit
— gleichfalls sehr charakteristisch! — dann wieder etwas
gefallen, und scither bis zur Gegenwart: langsam wieder
angestiegen und zwar in den unteren Altersstufen verhilt-
nismiBig mehr als in den hoheren, offenbar deswegen, weil
die Binkommensverhiilltnisse der dlteren Leute bis heute
noch schlechter geblichen sind als die der jiingeren.
Wir haben also jetzt eine sehr brauchbare statistische

" Grundlage, um die dem Alkohol zur Last fallende* Sterb-

lichkeit der Minner in den verschiedenen Altersstufen
berechnen zu konnen. ~Betrachtet man das Sterbeverhilt-
nis der Minner zu den Frauen in der alkoholknappen -
Zeit als das sozusagen Normale, so 14Bt sich nach dem
Stande der Frauensterblichkeit in anderen Zeiten, in denen
Alkohol reichlich vorhandeén ist, eine Minnersterblichkeit
errechnen, wie sie bei Abwesenheit des Alkohols sich
ergeben miiBte, und aus dem Unterschied von der tat-
siichlichen Minnersterblichkeit der Anteil der Alkohol-
sterblichkeit errechnen. Derselbe ist weit héher als man
fiir gewshnlich annimmt. Er betrug in den deutschen
Grofstidten vor dem Kriege im Alter 30—40 Jahre um
24, im Alter 40—60 um 30 % der Minnersterblichkeit
dieser Altersstufen, z. Zt. ist er fir das Alter 30—60
Jahre auf rund 14 ¢ anzusetzen. Dieser bisher noch ge-
ringeren Alkoholsterblichkeit entspricht auch ein bis 1926
noch geringerer Alkoholverzehr, als er in der Vorkriegs-
zeit bestand (fiir ganz Deutschland in Bier und Brannt-
wein zusammen etwa &; des Vorkriegsverzehrs). Mit.
steigender wirtschaftlicher Konjunktur wird unaushleiblich
auch der Alkocholverzehr steigen und mit ihm die Sterb-
lichkeit der Minner, darunter solcher, deren Arbeitskrifte
wir bei steigender wirtschaftlicher Konjunktur schwer zu
vermissen haben werden. Wem die angegebenen Ziffern
dic nach einer durchaus objektiven Rechnungsweise ge-
wonnen sind, zu hoch erscheinen, der sei darauf hinge-
wiesen, daB nach einer ganz anderen statistischen Methode,
nach der vertraulichen Sterbekarte in der Schweiz, die
Alkoholsterblichkeit der Manner sich fast mit den gleichen
Ziffern darstellt. AuBerdem haben klinische und patho-
logisch-anatomische Autorititen (Bollinger, Birch-Hirsch-
feld, Grawitz und Stadelmann) ganz ohne Kenntnis der
Bevélkerungsstatistik einfach aus ihrer Erfahrung heraus
schon friher 1/; der Mannersierblichkeit auf den Alkohol
bezogen. Man muB dabei eben nicht immer nur an die
groben anatomischen Verdnderungen, Leberzirrhose usw.,
denken, vielmehr wirkt der Alkohol offenbar ganz allge-
mein widerstandsherabsetzend gegeniiber Krankheiten aller
Art. Dieselben ‘Minner, die bei enthaltsamer Lebensweise
akute und chronische Krankheiten itberwinden, erliegen
ihnen, wenn sie unter der Wirkung der Trinkgewohnheit
stehen. Ein Beispiel hierfiir: An Tuberkulose starben in
Miinchen, Niirnberg und Augsburg von den 50—60jdhrigen
in den letzten Vorkriegsjahren 41.2004, Manner und 15.9%0q
Frauen, in den alkoholknappen Zeiten 1918/21 25.5% Min-
ner und 16.5/%,, Frauen, zur gleichen Zeit also, in der die
Frauen-Tuberkulose-Sterblichkeit etwas gestiegen ist, ist
die Minner-Tuberkulose-Sterblichkeit rapid abgesunken.
Es gibt hierfir keine andere Erklirung als die Entziehung
des Alkohols. ' :

Zum SchluB sei noch erwihnt, daB ich die Bewegung
der spezifischen Minnersierblichkeit in Bayern bis zum
Anfang der genauen Sterbestatistik, d. h. bis zum Jahre 1866
zuriickverfolgt habe mit dem Lrgebnis, daB mit der Hohe
der jeweiligen Bierproduktion, die je nach der wirtschaft-
lichen Konjunktur auf- und abging, jeweilig auch die Hohe
der spezifischen Mannersterblichkeit im mittleren Lebens-
alter genau auf- und abging.  Die bayerische Brau-
industrie selbst datiert ihre Bliite von der Einfihrung der
baverischen Gewerbefreiheit nach dem Jahre 1866. Fir
Zehntausende bayerischer Familien und Familienviter sind
dic Folgen eben dieser Gewerbefreiheit zum-Fluch geworden.

= |

Warnt vor dem Medizinstudium!

Flugblatter erhilt jeder Arzt in beliebiger Anzahl
auf Anfordern kostenlos von der Statistischen Abteilung
des Verbandes der Aerzte Deutschlands (Hartmannbund),
Leipzig, Plagwitzer Strafle 13."

-
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Grundsatzhches liber die Stellung der Frankfurter Aerzte

/A\%u den Privatversicherungen ( (Mlttelstandskassen)
eV

ericht der in Frankfurt a. M. emgeset-zten Kommission:

Wie in der Sitzung des Aerztlichen Vereins vom 3.
Oktober 1927 ausgefiihrt wurde, ist die Entwicklung der
Mittelstandskassen schon jetzt so groB und noch weiter im
Zunehmen, daB ihre Bedeutung fir die Aerzteschaft damit
immer mehr zutage tritt.

Vor allem ist dadurch die Gefahr der Ent-
wicklung des Machtgedankens bei den Mit-
telstandskassen gegeben und als deren Ergebnis das
Bestreben nach Einengung der freien drztlichen Titigkeit,
im Gegensatz zu dem stets vertretenen &rztlichen
Standpunkt, daB Mittelstandskassen-Versicherte ohne
Einschrinkung als Privatpatienten zu gelten haben und
weiterhin gelten miissen.

Um die aus dieser Divergenz der Interessen smh er-
gebenden Reibungen zu vermindern und alle Verschir-
fungen des gewenseitiven Verhiiltnisses zu verhiiten, kam
es — ausgehend von der Versicherungsseite und erwidert
von der Aerzteschaft — zur Anbahnung von Verhand-
lungen. Dies zundchst lokal im Aerztlichen Verein zu
Frankfurt a. M., dann auch durch die Aerziekammer in
deren Leitsiitzen vom 4. Oktober 1925, sowie ferner durch
den Hartmannbund, in dessen ,,Richtlinien vom 26. 9. 26
sie thren vorliutigen Abschiub fanden.

Zu beachten ist hierbei, daB nicht alle Mittelstands-
kassen diesec Richtlinien angenommen haben: wihrend
etwa 23 Versicherungen sich dem Uebereinkommen an-
schlossen, stehen in unserem Geschiftsbereich z. B. die
Biirgerl. MK. und die Sidwestdeutsehe Handwerker-Ver-
sicherung ablehnend gegeniiber.

Verhandlungsthema war zuniichst die Frage
der ,Vertrauensidrzte fiir Mittelstandskas-
sen“: , Vertrauensirzte in der Form- der V.-Ae. im
Krankenkassensinn, d. h. mit dem Recht personlicher
Untersuchung der Kranken usw. wurden abgelehnt, aber
in der Art von ,Gesellschaftsidrzten®, analog den
Gesellschaftsirzten der Lebensversicherungsgesellschaften,
zuge\tanden unter Begrenzung ihrer Aufgaben
auf

1. Priifung der Aufnahmegesuche,
2. Priifung der Leistungspflicht des Versicherungsunter-
nehmens
und zwar beides aussc.hlieBlich an Hand der
Akten.

Die Priifung von Honorarstreitigkeciten,
Beanstandung drztlicher Rechnungen hinsichtlich Héhe, so-
wie Art und Zahl der drztlichen Leistungen soll dagegen
nicht durch die ,Gesellschaftsirzte, sondern
durch unparteiische Kommissionen der ort-
lichen #rztlichen Organisationen geschchen, an die sich
die MK., wie auch die Aerzte richten konnen.

Die Einrichtung der ,,Gesellschaftsiirzte’ hat sich bei
groben Versicherungen eingebiirgert und bewihrt - sich
nach eingegangenen Mitteilungen gut.

Aus der Notwendigkeit, die ,,G.-Ae.” mit dem zur
Priifung der Leistungspflicht der Versicherungsunterneh-
mungen notigen genauen Aktenmaterial zu versehen, ergab
sich die Forderung, dafi die Aerzte ihre Liquida-
tionen fiur Mitglieder der MK.
zierter Form einreichen.

Die Leipziger Richtlinien geben die Begrenzung der
hierfiir erforderlichen Angaben an: sie verlangen ,,Angabe
der Diagnose, des Datums die Art und Zahl der Leistun-
gen, sowie deren Berechnungshohe :

Erfahrungen der Honorarkommission des Ae.-V ercins
und die in der Diskussion am 3. 10. von den Kolldgen
bekanntgegebenen Erfahrungen iiber dic in der Praxis von
den Gesellschaften gestellfen Forderungen nach Auskiinf-

in spezifi-’

ten aller Art, crgaben aber die Notwendigkeit nochmaliger
cingehender Priifung, wie die in den Richtlinien zuge-
standenen Spezifikationen praktisch auszufiithren sind.

Die Kommission beriet zuniichst iiber dic Spezifi-
kation der Rechnungen, insbesondere iber die
Diagnosemitteilung dllf dcn Liquidationen:

Als allgemeiner Standpunkt mub hlcrbci
gelten:

1. Die Versicherungen kinnen ohne die genauen Spm-
fikationsangaben die Leistungspflicht gcgcnubm den
Versicherten nicht feststellen.

Der Patient kann deshalb die Spezifikation vom
behandelnden Arzte verlangen und kann den Arzt im
Weigerungsfall haftpflichtiz machen fitlr die eventuell
durch Zahlungsverweigerung der Versicherung ent-
standene Vermogensschiidigung.

. Verletzung des iirztlichen Berufsgeheimnisses ist nicht
gegeben bei Angabe der Diagnose an die Versiche- -
rung, da der Patient im Aufnahmeantrag diec MK. zur
Frage nach der Diagnose berechtigt.

Immerhin hilt es die Kommission filr zweckmiifig,
wenn der Arzt jedesmal die Einwilligung des Patien-
ten zur Mitteilung der Diagnose verlangt.

Die At d€c Diagnosenmitteilung macht bei -
einfacher Sachlage, z. B. einer Angina, Enteritis u. dgl.
natiirlich keine bchwl(‘ngl\mu-n LIN

In schwierigen Fillen, z B. beim Vorliegen
eines Carcinoms oder éhnl. schligt die Kommission vor,
auf Liquidation die gleiche Benennung des Leidens zu
wihlen, die man dem Paticnten gegeniiber fir ange-
bracht hiilt.

Als empfehlenswerte Lisung dieser Schwierigkeiten
erscheint uns folgender Weg: Entstchen dem Arzt bzgl.
der Diagnosenmitteilung vaisscnskonflikla, so soll er
wohl auf der Rechnung die Diagnose_vermerken, die er
dem Kranken mitgeteilt hat. Hat die Gesellschaft aber

o

den Wunsch, in- solchen Iiilen weitere Auskiinfte zu
erhalten, so sollte der Arzt die Méglichkeit haben, dem

sGesellschaftsarzt die erforderlichen Mitteilungen
zu machen, ,sofern ihm von diesem die volle Wahrung
des drztlichen Berufsgeheimnisses zugesichert wird. Der
G ALY teilt auf Grund dieser Information der Versiche-
rung nur mit, daB die Leistungspflicht der Versicherung
gegebcn 5t

In diesem Sinne wire mit den \'cxsxrhcxuuacn Al
verhandeln. Es ist wohl Aussicht vorhanden, dal sie auf
diesen Modus eingehen, denn wir haben von cinem ,,G.-A.“
ciner grofien MK. Auskunft erhalten, daB sie dieses Ver-
faliren bereits eingefiihrt habe.

Auber der Dmgnosc muf nach den Richtlinien die
Spezifikation enthalten: Zahl, Art und Datum der
berechneten Leistungen und, da wir fordern, dal
die Adgositze als Grundlagen gelten sollen, ist auch
Angabc der ]cwmllgon Adgopontmn notig.

Das Schema ciner solchen Ligidation wire
demnach etwa wie folgt zu gestalten:

FD i NG e i
he reCline TR~ it . [DIGEITOS er e 1wy , fur drzt-
liche Bemiihungen:
Nr.der Adgo. Zahl Art: Datum: Mk.
D 6 Besuche 15, 16., 18,20, 60.—

22., 26. Oktober
Nach vielen Irfahrungen versuchen gewisse Ireise
des Publikums, allerdings auch selbst aus Kreisen, dic
sonst jedes betrugsihnliche Verfahren als absolut unzulis-
sig erkliren wiirden, dem Arzt bei den MK.-Liquidationen
alle moglichen Schiebungen zuzumuten, z. B. falsche An-
gaben iiber die behandelte Person, ﬂbcl Ziahl, Art und
Datum der gemachten Leistungen usw.
Um allen unlauteren Manipulationen _<1105(:1' Art
cinen Riegel vorzuschicben und um dem einzelnen Arzt
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Rickhalt solchem Publikum gegeniiber zu geben,. betont
die Kommission ausdriicklich:

Bei der Einzelaufstellung der Rechnung ist der Arzt
verpflichtet, wahrheitsgemiB Angaben iiber dic behandelte
Person und iiber Zahl, Art und Tage der in Rechnung ge-
stellten Leistungen zu machen.

Insbesondere ist das Ansinnen mancher Patienten iiber
Art, Zahl und Datum andere Angaben zu machen, ent-
chieden- zurlickzuweisen, zumal hiermit dic Moglichkeit
trafrechtlicher Verwicklungen gegeben wiire.

Auch haben Erfahrungen AnlaB gegeben, gegen den
\Mibbrauchdoppeltgeforderter Rechnungen
Doppelversicherungen!) — angeblich wegen Verlierens
der Rechnung usw. — Vorsicht zu tben.

Die Kommission schligt vor, jede doppelt geforderte
Rechnung als ,,Duplikat”® zu bezeichnen.

Weiterhin ist die Frage der Quittierung noch
nicht bezahlter Rechnung en ofters seitens der
Versicherten gestellt worden.

Eine frithere Stellungnahme hierzu war, daf derartige
Vor-Quittungen nicht zulissig seien.

Demgegentiber wird betont, dab-es auch anstindige
Patienten gebe, denen man das Vertrauen schenken kann,
daB sie keinen MiBbrauch damit treiben.

Auch wird darauf hingewiesen, daB staatliche Instan-
zen Quittungen vor erfolgter Zahlung verlangen.

TImmerhin warnt die Kommission davor, da sie der
Ansicht ist, daB das Quitticren unbezahlter Rechnungen
die Maglichkeit der Betrugsbeihilfe und des Honorarver-
lustes enthalt.

Zum Schlusse empfichlt die Kommission fiir den Fall
der Annahme ihrer Vorschliige durch den Aerztl. Verein,
daB der Aerztl. Verein den Versicherungsgesellschaften,
soweit sie die ,,Richtlinien’* angenommen haben, seinc
Stellungnahme in geeigneter Form mitteilt.

Die Kommission sieht hierin keinen Widerspruch ge-
gen das Verbot ortlicher Abmachungen zwischen Aerzte-
organisationen und Mittelstandskassen, da sie die Vor-
schlige als Ausfithrungsbestimmungen der Leipziger Richt-
linien ansieht und als MaBnahmen zur Erzielung ecines
ungestorten Geschiiftsverkehrs zwischen Aerzten und Mit-
telstandskassen. :

Schwierigkeiten werden sich weiterhin wohl nur ge-
geniiber denjenigen Mittelstandskassen ergeben, die die
Richtlinien** bisher nicht angenommen haben.

Einige davon versuchen, durch , Vertrauensirzte” so-
gar Untersuchungen der Kranken — in der Art kranken-
kassen-irztlicher Nachuntersuchungen — zu erzwingen.

Leider haben sich auch trotz des Verbots der drat-
lichen Organisationen solche ,Vertrauensiirzte gefunden.

Die irztlichen Organisationen werden weiter gegen
diese Versicherungen und gegen diese Art von ,Vertrau-
enséirzten ankimpfen.

So dringend den Kollegen empfohlen werden mub, sich
diesen grundsiitzlichen Regelungen bei Stellung ihrer Li-
quidationen bei Angehorigen der Mittelstandsversicherun-
gen endlich anzubequemen, und uns bei unseren Bestre-
bungen, die freic drztliche Betiitigung bei den Mittel-
standskassen vor weiteren Angriffen zu bewahren, zu
untegstiitzen, so sehr weist die Kommission nochmals aus-
dritcklich darauf hin, daf alle weiteren verlangten Lei-
stungen, wie Auskiinfte, Atteste, Gutachten fir die Ver-
sicherungen honorarpflichtig sind, genau cbenso wie sie
es fiir jeden anderen Privatpatienten auch sein miissen.

Einerlei, ob man sie durch den Patienten oder —
besser — direkt an die Versicherungen schickt, ist die
Honorierung von der Versicherung selbst zu erstatten.
Nach den Leipziger Richtlinien gilt hierfiir als Minimum
Mk. 6.— bei kurzer formularmiBiiger Beantwortung —
bei Benutzung des in den Leipziger Richtlinien vorge-
sehenen Formulars —, die die Regel bilden soll. -Weiter-
gehende Honorierung bei weitergehenden Anspriichen ist
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in angemessenen Grenzen natfirlich ebenfalls als berechtigt
anzuschen. e 1
Von vielen Seiten wurde die Ansicht geduBert, dal
durch eine Gesundheitsuntersuchung vor der Aufnahme in
die Versicherungen sehr viele spitere Anfragen nach
fritheren Erkrankungen bezw. nach Zusammenhang der
zur Behandlung fihrenden Erkrankung mit fritheren
Krankheitszustinden den Mittelstandsversicherungen und
den Aerzten erspart bleiben wiirden. Bis auf weiteres ist
aber keine Aussicht auf Erfillung dieser Idee, da die
Versicherungen — wohl im Interesse ungehemmteren Mit-
gliederzuganges — eine solche Voruntersuchung einst-
weilen ablehnen. Immerhin wire diese Frage als Pro-
grammpunkt fir zukinftige Unterhandlungen im Auge
zu behalten. (Westdeutsche Aerzte-Zeitung Nr. 24, 1927.)

:

Herr Professor Willy Hellpach, der bekannte de-
mokratische Politiker, frither Schriftleiter der , Aerzt-
lichen Mitteilungen* des Hartmannbundes, macht in sei-
nem neuesten Buche ,,Politische Prognose fiir Deutsch-
land“ tiber den ,Sozialen Firsorgestaat” folgende sehr
beachtenswerte Ausfiihrungen:

,,Das Versicherungswerk an sich war damals nétig;
es gab diesem noch im Schlamme des Elendes siechenden
Proletariat des jiingsten Industriestaates die ersten Hand-
haben, um aus der stiindlich bedrohten Notdurftexistenz
auf festen Boden zu kommen, und was die Deutschen mit
ihrer Beamtentugend etwa aus der Kranken- und Invali-
denversicherung entwickelt, welche unermiidliche Forde-
rung . der Volksgesundheit, welche planvolle Sanierung
des Nationalvermégens an physischer Kraft sie daraus ent-
faltet haben, ist iiber alle Begriffe groBartig und nétigt
uns, einseitigen Schmerz iiber harte Zerstérungen, wie
dicjenige der arztlichen Berufsfreiheit, gerecht
zu bemeistern: es gibt eben in der geschichtlichen Schép-
fung keine neuen Werte, deren Besitz nicht durch Preis-
gabe alter erkauft werden miiBte. Aber die Aushéhlung
des personlichen Vertrauensverhiltnisses zwischen Arzt
und Kranken zugunsten kassendrztlicher Schematisierung,
Vielschreiberei und Massenabfertigung ist selber nur eine
nach auBen fallende Projektion verhingnisvoller Folge-
erscheinungen, welche diese Art Sozialpolitik im Arbeiter-
stande zeitizgen muBte. Die staatliche Zwangsversiche-
rung, eingeleitet, um dem Sozialismus den Boden zu ent-
ziehen, ziichtete die unerfreulichsten sozialistischen Ge-
dankenverwirrungen: die Auffassung, daB der . Staat®,
dieses ritselhafte Etwas, fiir jeden seiner Biirger zu
sorgen habe und sorge; in den freien Beruf des industriel-
len Arbeiters fand damit das Beamtendenken Eingang —
der Beamtenanspruch an den Staat ohne die entgprechende
Beamtentugend fir den Staat. Die Zwangsversicherung
gegen die physischen Wechselfille des Daseins im Laufe
von dreiBig Jahren immer kritikloser auf immer breitere
Schichten ausgedehnt, hat den Volksmassen korperlich
groBen Nutzen gebracht, hat sic aber seelisch unerhort
stupidisiert und mechanisiert, und sie trigt gewib eine
Mitschuld daran, daB die deutsche ,,Revolution® von 1918
im Lager der sozialistischen Arbeiter so vollig im klein-
lichsten Anstellungs- und Sicherungsstreben erstickt ist.
Es war psychologisch die abwegigste Erginzung, die man
der proletarischen Seele geben konnte: all ihren Abhingig-
keiten — vom Markte, vom Arbeitgeber, von der Fabrik-
ordnung, vom Kinderunsegen, von der Maschine — fiigte
man ecine neue hinzu; nun empfing der Lohnarbeiter auch
noch vom Staate herablassende Fiirsorge, wie vom Fabri-
kanten Arbeit und Lohn! An die Stelle des franzosischen
Kleinrentners, dessen Rente ja nicht Fiirsorgerente, son-
dern Kapitalrente ist, der ein Glaubiger des Staates, nicht
sein Schuldner, sein Nihrvater, nicht sein Kostginger ist,

Sozialer Flirsorgestaat.
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trat. etwas ganz Entgegengesetztes, das Bismarck. unbe-
greiflicherweise fir et\\as Aehnhches gehalten hatte —
und dieser selbe Bismarck hatte an sein- Danaergeschenk
auch noch die Erwartung braver Gesinnung gekniipft!
Eine Staatskunst, d1e auf Wesen und W 111\11110' achtete,
hidtte schon seit der
\eltlcherunvswelkes aus Staatshilfe in Selbsthilfe. vor-
nehmen missen. Statt dessen begriff man als ,,Umbau*
eine rein geheimritliche Kodifikationsleistung, wie sie,

unter V elxchdxtunv der urspriinglichen Fehlgr undmt/e in .
Heute -

der Relchwer\lchelungsordnunn‘ von 1911 \Olld("
bedeutet dieser Umbau einfach ein Postulat dex Demo-
kratie. Staatsfiirsorge fiir einen so grofen  Teil- der
Staatsbiirger, wie sie in der deutschen Reichsv ersicherung
geiibt wird, ist mit einem patriarchalischen Landesvatch
staat vextmahch der die Bevoxmundung, aber auch die
Versorgung der Untertanen fiur seine beste Sicherung
halt, mcht aber mit einem Selfgovérnment-Commonivealth.
Die Qtaatsge\\alt die Herrschaft iber den Staat kann
nicht bei einem Volke liegen, dessen grofite Masse in allen
Wechselfillen des Lebens sich unmundler und hilflos an
die Staatsschiirze hingt. In der Schweiz geht des Ab-
stimmungsrechtes \erluth wer Empfanger offentlicher
Unterstitzungen ist. Das ist eine groBartige Einsicht in
die letzten Trlebfedern von denen eine Demokx:me bewegt
wird. Denn Demokratie ist dic Krénung aller Selbatlulfe
auf Erden; sie ist Selbsthilfe in der ech\ueuvaten irdi-
schen &ufgabe die cs gibt, in der Staatskunst, sie setzt
ein aufs hochste U'Ebtelﬂ’CItCS Selbstvertrauen der Volks-
masse zu sich selber voraus, und damit ist sie unvertrig-
lich mit Einrichtungen, die dieses Selbstvertrauen aus-
hohlen und Staatsv eltrauen im Sinne des stumpfen, vor-
sorgelosen Sich-Verlassens auf den Staat und seine Hilfe
in die Gemiiter pflanzen. Das Fiirsorgeamt des demo-
kratischen Staates kann nur bedeuten, daB der Staat dort
eingreift, wo alle Mbglichkeiten der Selbsthilfe ausge-
Qchopft oder rreven\tand'ilo\ sind. Die politische b(‘“)st-
hilfe, welche dle Demokratie vorstellt, kann ja auf die
Dauer nur funktionieren, wenn sie in der groBten Breite
von der Selbsthilfe auf-allen Gehieten unterbaut ist, an
der sie selber sich schult. Man wéihne doch nicht, daB
Menschen sich politisch zu regieren vermégen, dle sich
in ihrem eigenen Leben weder guaundhelt,hch noch wirt-
schaftlich, noch beruflich, noch moralisch selber regieren.

. Und der Freiherr von Stem war schon ein wirklicher

Volksstaatsmann, wenn es seinen Volkstumsstaat aus der
Selbstverwaltung im Kleinsten ailmihlich hinauf bis zur
Selbstregierung im Gréfiten entwickeln wollte.

*

Ein demokratischer Staat kann kein nFirsorgestaat®
sein, so wenig wie er ein Bevormundungsstaat sein kann..
Eurcorge kann er immer nur gleichsam staatskaritativ, am
Einzelfall des Notstandes treiben, gleichgiiltig ob es gilt,
Hochwasserheimgesuchten oder I<cuersbrunstgc»rlmdlfrt('
rasche Hilfe zu bringen, Erblindeten Arbeit zu beschaffen,
arme Talente zu cntdecken und .zu férdern. Ich fmde
diese Fursorgemlssmn seine einzig eigentliche, versielit,
unser Staat noch immer sehr unzureichend: AN luckcnhaft
und meist zu zégernd, zu langsam, iiber amtliche Zwirns-
fiden stolpernd. Aber fiir ganze Volksschichten dauernd
Fiirsorge treiben, das heiBt, den Notstand ganzer Volks-
schichten von Staats wegen legitimieren, und das ist eine,
moralische Bankrotterklarung des Staates. Iin Volk, des-
sen breite Massen als Ganzes auf die Dauer in N ot sind,
ist schwer krank. Vielleicht kann es nicht anders sein,
als dab breite Massen in Diirftigkeit, in kleinen Verhcilt,-
nissen leben, jeden Heller unidrehen miissen, ehe sie ihn
ausgeben, und nur seltene Feste feiern diirfen. So hat
das Kleinbiirgertum durch Jahrhunderte gelebt und dabei
immer fir die Wechselfille dieses Lebens gesorgt. Per-
sonlich damals, oft sehr unzureichend, so daB die Karitas

Jahrhundertwende den Umbdu des -

mehr-als gut einspringen lnuBte was nicht immer ohne
Demiitigung und Beschimung vor sich ging. Seither hat

pdre= e g K filer chensvommgc sich gewaltig ‘entwik-

kelt; in genossenschaftlichen Selbsthilfecinrichtungen: hat

. sie Dmore geschaffen,  die " psychologisch doppelt wertvoll

sind, weil sic auBer dem BewubBtsein, der Vorsorge noch

das der Gemeinsamkeit und die Tugenden™ der Selbstver-

waltung fordern. Zu diesen T ugenden muf ‘das Volk
zuruc]\gcfulnt werden! Wollte man’es in ein Schlagwort
fassen, so mochte man sagen: der deutsche Staat mull die
biirokmtischc Reichsversichierung von sich abschﬂttpln;
er mull sic iberleiten in cine genossenschaftliche, der
gegenitber der Staat lediglich Aufsichtsfunktionen behiilt,
die er schr wachsam ausitben moge, damit nirgends (10[
kleine Mann um seine Einzahlungen betrogen werde. Es
ist das hohe, historische Verdunst der doulschen ‘Aerzte-
schaftsfiihrer, dall sie der Gefahr einer stupiden Ver-
amtung des isolierten Versicherungsarztes die groBartigen
oenossensch.t[tllchcn Org.uus.llmnon der [freiwithibaren
Acute regeniiberstellten — das BExperiment. hiitte noch
}u}senloscr sich entfaltet, wenn man rechtzeitig meinen
Warnungen Gehor geschenkt und die Notwendigkeit einer
Abdeichung uferlosen Zustroms zum Arztberuf als Vor-
aussetzung des Gedeihens jener genossenschaftlichén Le-
bensformen anerkannt hiitte.
b

Genosse sein, heillt, aus freiem BEntschluf und aus
eigener Verantwortung sich mit Gleichgesinnten zu eciner
Gemeinschaft verbinden. Die Genossenschaft ist recht
eigentlich die Gemeinschaft der Freien und bedeutet, in
ihrer Auswirkung, wohl einen Dienst am Gemeinschafts-
bewubBtsein, aber ebensosehr cinen Dienst am Persénlich-
keitsbewufitsein. In der genossenschaftlichen Bewiltigung
neuer Lebensformen und ILebensnote liegt der Schlissel zu
der Zukunft, in der auch die moderne Arbeit wieder -
sinnvoll und sittlich mit dem ganzen Dasein verkntipft
sein wird.}f'

{ ; . 1 ;
Ekk-\l/}fe Gesamtaufwendungen fiir Heilbehandlung
! und Gesundheitsflirsorge

im Bereich des Reichsarbeitsministeriums be-
liefen sich im Jahre 1926 auf 815,7 Millionen RMk.
Davon entfielen fiir Leistungen aus der Krankenversiche-
rung. nach der Reichsversicherungsordnung 637,4 Mil-
lionen RMk., aus der Reichsversorgung 47,7 Millionen
RMk., aus ider knmappschaftlichen Versicherung 40 Mil-
lionen RMk., aus der Invalidenversicherung 38,9 Mil-
lionen R\Ik, aus der Unfallversicherung 28,9 Millionen
RMk., aus der Angestelltenversicherung 1(),.) Millionen
RMk., aus der Wollfahrispflege 3,5 Millionen RMk.,
aus der Wohnungsfitrsorge 2,5 ;\Iillioncn RMk. und
heim Arbeitsschutz 50 000 RMk. Wie- aus diesen Zahlen
ersichtlich, hat das Reichsarbeitsministerium den weitaus
groBten Teil seiner Aufwendungen fiir Zwecke der Kran-
kenversicherung gemacht.

/ Ausgleich der Familienlasten.

Namhafte Bevolkerungspolitiker, wie Prof. Zahn
{(Miinchen), Prisident des Bayer. Statistischen Landes-
amtes, Prof. Grotjahn. (Berlin), Sozialhygieniker,
Oberregierungsral  Burgdorfer (Berlin), Reichs-
gerichtsral Zeiler (Leipzig), Prof. Thomsen (Min-
ster), Dr. Harmsen (Berlin), Bitrgermeister Dr. Maus

(St. Ténnis) und Rektor Thiede (Berlin) fanden sich

auf Einladung des Reichsbundes der Kinderrei-
chen zusammen, um iber den Geburten ritckgang
und die Moglichkeit von Gegenmafinahmen sich zu
besprechen. Die Aussprache wurde geleitet vom Reichs-
bundesvorsitzenden Hans Konrad (Disseldorf). Es
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kam die grofic Not der grolieren Familien zur Sprache,
insbesondere die der wirtschaftlich schwiicheren Volks-
schichten. Man war dinstimmig der Ansicht, dall nur
cine Elternschaftsversicherung dem weileren
Verfall der deutschen Familie Einhalt funkann,
Diese Versicherung muf, wenn sie wirksam sein soll,
simtliche Ber ulsshmd(, umldssc n, soweit sic nicht schon
jelzl ausreichende Kinderzulagen bezichen. Esherrschie
vollige Uebereinstimmung dariiber, dall die Erzichungs-
)(.1hllfcn fir alle Kinder vom ersten Kinde ab ge-
vihrt werden missen, jedoch hielt man eine Staffelung
der . gewihrten Betrdge nach der Kinderzahl fir not-
wendig. Von der weileren Einfuhrung von Ausgleichs:
kassen, wie sie hie und da in gewerblichen Betrieben
cine Zeillang bestanden haben und an wenigen Stel-
len noch bestehen, versprach man sich keine nachhal-
tige Wirkung, da die Leistungen zu ungleichmifig and
zu unsicher sind.

Die Besprechung galt dere Vorbereitung far eine
groBangelegte Kundgebung der x\lndcrru—
chen, die far den 20. Mai in Bochum geplant ist
I's werden dort die Kinderreichen Deutschiands zu-
sammentreten, um dem Volke die Notwendigkeit cines
Ausgleichs der FFamilienléhne durch den Staat, wie sie
in der Reichsverfassung durch Artikel 119 7ugesxchelt
worden ist, zwingend vor Augen zu fihren.

Dal elwas zur Sicherung der deutschen Familie
geschehen muB, wird durch den’ tagtaglich mehr in
Erscheinung  (relenden Geburlenrickgang immer an-
schaulicher. Es ist daher zu erwarten, daf3 sich unsere
Politiker in zunehmendem Malle mil diesen brennen-
den Fragen beschiiftigen, da andernfails der Zeitpunkl
cintreten konnte, an dem keine Reltung mehr mag-

lich is}/ (Volk und FFamilie.)
N
Ansteckungsschutz fiir Krankenpflegepersonal.

G.
Das geltende Reichsrecht legt grundsilzlich und un-
abdingbar jedwedem Arbeitgeber die Pflicht auf, die Ar-
beitsbedingungen fiir alle von ihm Dbeschiftigten Per-
sonen, vom jungsten Lehrling bis zum leitenden Ange-
stellten oder Beamtien, so zu gestalten, dal} gesundheit-
liche Schadigungen durch die Arbeit nach menschlichem
Ermessen ausgeschlossen werden. FFar das in den offent-
lichen Krankenhiusern beschiftigte drztliche und. son-
stige Pflegepersonal hal es nun, wie verschiedene Scha-
densersatzprozesse aus jangster Zeit zeigten, teilweise
an dem ndtigen Schutz, insbesondere vor Tuberkulose-
ansteckung, gefehit. Das hat dem Reichsinnenminister
den AnlaB zur Aufstellung einer grundsiizlichen A n-
weisung zur Verhiitung der Ansteckung mit
Tutherkulose “fiir in Anstalten titige IKran-
kenpllegepersonen gegeben. In scinem Begleit-
criafl weist der Minisler ausdricklich daranf hin, daf
cine besondere Filirsorge far die im stindigen Kranken-
pliegedienst bei tuberkulosen Kranken beschiftiglen Per-
sonen Pflicht der Anstaltsverwaltungen sei. Hier-
bei komme vorzugsweise in Betrachl: 1. Sorgfiltige Aus-
~wahl der betreffenden Personen in korperlicher Hinsiclit
wie beziaglich der Vorbildung; 2. Ruhe- und Erholungs-
pausen, Urlaub; 3. gute, a])\\C(,hS]unﬁsICILhC Kost; 4. hv
gienisch cinwandfreie Unlmlnmtfung, &, 1’ccht/c1h"c Lr-
miltlung von tuberkulosen Erkrankungen, regelmibige
gesundheitliche Ueberwachung; 6. \\’IC(ICI holte Bc]chrunq
tiber die zur Verhitung von Kr ankheitsiibertragung er-
forderlichen Mafinahmen. Die Anweisung selbst bietet
tbrigens fir jeden, der durch notw cmhﬂon und stindi-
gen Umgang mit Tuberkuldsen gefihrdet ist, werlvolle
Iinweise auf wirksamen Schulz. Abdr licke versendet
die Geschiftsstelle des Deulschen Zentralkomilees *zur
Bekampfung der Tuberkulose, Berlin’ W9, .gegen Lrsalz
der Kosten (1 Stick = 15 Plennig) -~~~ " =~
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g/‘” Ein neuer Frauenberuf.

Bei der Bedeutung, die die Erndhrung im Kranken-
hausbetrieb wie in den Sanatorien spielt. hat sich dér
Mangel an genugend vorgebildeten Fachkriaften fir die
Leitung der Diatkiichen mehr und mehr bemerkbar ge-
mach{. Aus diesem Grunde hat der Letie-Verein in Ber-
lin einen Lehrgang eingerichtet, der aus einer halbjahri-
gen theorelischen -und einer halbjahrigen praktischen
Ausbildung besteht und dessen Teilnehmerinnen nach
beendeter Ausbildung die Befahigung als ,,Diatkiichen-
leiterinnen erhallen Diese staalhch ﬂenehmlﬂten Kurse

‘geben somit Schwestern (xelencnhclt ZU einem neuen

o

auswchlsre!chen Lebensheruf.

: _réekanntmachung.

Der Zulassungsausschuf fir den Bezirk des Stadt
Versicherungsamies Nuarnberg hat in seiner Sitzung vom
23. Marz 1928 beschlossen, den prakt. Arzt Dr. Arnold
Krakenberger in \urnber" mit sofortiger Wirkung
tiber die Normalzahl gemafl § 4 der Lulassunosgrund-
safze als Kassenarzt zuzulassen.

Auf eine am 1. April 1928 freiwerdende Stelle inner-

halb der Normalzahl wird mit Wirkung. von diesem

Zeitpunkt ab die prakt. Aerztin Dr. Hanne Beyerlein
in Niirnberg zugelassen. .

Die Gesuche der anderen, um Zulassung zur Kassen-
praxis in Nurnberg sich bewerbenden und in das Arzi-
register eingelragencn Aerzte mufiten, obwohl die all-
gemeinen, far die Zulassung gellenden Voraussetzungen
crfulll waren, abgelehnt werden, da nur eine Stelle zZu
besetzen und Frl. Dr. Hanne Beyerlein nach den fir
die Auswahl der zuzulassenden Aerzte gemaBl § 5 der
Zulassungsgrundsatze (Bayer. Staatsanz. 1925, Nr. 293
geltenden besonderen Beshmmunﬂen aus der Zahl der
\mhcﬂcndcn Antrage zunichst zuzulassen war.

GemaB § 8 ‘Abs. VIII Satz 2 der Zulassungsbeslim-
mungen wird dies mit dem Bemerken bekanntgemacht,
daB den beteiligten Krankenkassen und den hiernach
nicht zugelassenen Aerzlen gegen diesen Beschlull das
Recht der Berufung zum Schiedsamt zusteht. Die Be-
rufung der nicht zugelassenen Aerzte kann sich jedoch
nicht gegen die Zulassung des I'rl. Dr. Beyerlein, son-
dern nur gegen die eigene Nichtzulassung wenden, auf-
schlebende A\ irkung lumlchthch der Austbung der Kas-
senpraxis durch die zugelassene Aerztin kommt ihr da-
her nicht zu. (Vgl. Entscheidung des Reichsschiedsamles
Nr. 27 vom 19 November 1926, Amtliche Nachrichten
S. 501: Entscheidung des Bayer. Landesschiedsamtes
Nr. II 11/26 vom 17. Februar 1927 in Sachen Dr. J. Tan-
nenwald.)

Eine etwaige Berufung ist gemiB § 9 der Zulassungs-
bestimmungen und § 128 der Reichsversicherungsord-
nung binnen 14 Tagen nach Ausgabe der vorliegenden
Nummer des . Bayer. Aerztlichen Correspondenzblattes®
schriftlich oder mindlich beim Schiedsamt beim Bayer.
Oberversicherungsamt \'umherb. YV emtmubenqasse 1-
einzulegen.

Nurnberg, den 27. Marz 1928
Stadtisches Versicherungsaml
I. V.: Berghofer. .

Niarnberg

Milch!
Kollegen! Verordnet im Interesse der
Volksgesundheit mehr Milch!
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Y Vereinsnachrichten.
(Originalbericht des  Bayer. Aerztl Correspondenzblattes)

Aerztlicher Bezirksverein und Aerztlich- wurtschafthcher
Z Verein Fiirth.

y
* (Sitzung vom 22 Mirz im Berolahelmerlanum\
Anw esend waren’ 33 Mitglieder. %

I. Bezirksverein.

Herr Frank bringt einen kurzen Bericht tiber Blind-
darmentziindungen und deren Operationserfolg im Stidt.
Krankenhaus, ferner tber Kropfoperationen und Ver-
kehrsverletzungen; aullerdem itber unklare Magen- und
Darmfille. Er fuhrt dabei eine Reihe von Priiparaten
und Rontgenbildern vor.

Jahres\'er sammlung: Die Wahl der Vorstand-
schaft ergibt keine Verinderung, gewahlt wurden die
Herren Frank, J. Hollerbusch, Gustav Wollner, als Bei-
sitzer die Herren Fiirst und Offenbacher. In den Aus-
schub fiir das berufsgerichtliche Verfahren wurden ge-
wihlt die Herren Ebmer, Enslin, Fleischauer; Ersatz-
manner: David Teitz; Oppenheimer und Vetter. — Der
Kassenbericht ergibt einen giinstigen Stand der Vereins-
kasse. Aus den Ueberschiissen sollen 300 RM. der Wit-
wenkasse und 300 RM. der Stauderstiftung uberwiesen
werden. — Die Beitrage fur Kassenérzté sollen aus den
Abziigen des Wirtschaftlichen Vereins gedeckt werden,
fiir die -uibrigen Mitglieder soll zum Bezirksverein ein
jahrlicher Beitrag von 2 RM. erhoben werden. — Wegen
der nebenamtlich ausgetibten Fiarsorgetitigkeit sind die
Verhandlungen noch nicht abgeschlossen, die Vorstand-
schaft wird mit weiteren Verhandlungen mit beteiliglen
Stellen beauftragt. — Ein Antrag Haubleiter wegen
Meldepflicht bei offener Tuberkulose wird den beleilig-
ten Stellen als Material hiniibergegeben. — Die von dc
Versicherungskammer gewiinschie Aufstellung iber das
Einkommen aus der Prlvatpra\ls soll in der \\ eisc ver-
sucht” werden, dall die einzelnen Herren zur Abgabe
einer Erkliarung, die auch im verschlossenen Kuvert ge-
schehen kann, aufgefordert werden.

II. Wirtschaftlicher Verein.

Der vom Leipziger Verband beschlossene Sonder-
beitrag von 20 RM. soll-aus den regelmiaBigen Kassa-
einkommen getilgt werden. — Verschiedene kleinere
Mitteilungen. Dr. G. Wollner.

Amtliche Nachrichten.
Dienstesnachrichten.

Vom 16. April 1928 an wird der mit dem Titel und
Rang eines Obermedizinalrates ausgestaltete ILand-
gerichtsarzt Dr. Eduard Schultz in Bamberg auf sein

Ansuchen wegen nachgewicsener Dienstunfiihigkeit auf
die Dauer cines Jahres in den Ruliestand versetzl.

Die Landgerichtsarztstelle in Straubing ist erledigl.
Bewerbungen sind bei der fir den Wolmort des Bewer-
bers zustimdigen Regierung, Kammer . des Innern, bis
15. April einzureichen.

Die Bezirksarztstelle in Eschenbach’ (Oberpfalz) ‘ist
erledigt. Bewerbungen sind bei der fiic den Wolinort
des Bewerbers zustindigen Regierung, Kammer des In-
nern, bis 15. April einzureichen.

: Vereinsmitteilungen.

M‘i‘tf{lungendesMunchenerAerztevereinsf(lrfreieArztwahl.
L.° Far die Abrechnung bei den Ersalzkassen wird
daran erinnert, dal bei Einspritzungen die Angabe des
Mitlels erforderlich ists Besuche in Vl'i\'ulh(tll.msl‘lllen
von den operierenden Aerzien nur als Beralungsgebiih-
ren cingetragén und Beratungsgebithren neben Sonder-
lcxslungcn 1)01 Ucbcrgzmgst‘dllcn in ein neues Vierteljahr
nicht mehr eingeselzt werden konnen, wenn sie im sel-
ben Krankheitsfall bereits im vorhergehenden Vierlel-
jahr ecingesetzt waren. Bei Operationen ist die belref-
fende Privatklinik und eventuell der Operateur zu ver-
merken.

Hinsichtlich der  Zugeteilten wird daran erinnert,
daB nach dem zustindigen Aecrztlichen Reichstarif far
das Versorgungswesen neben Sonderleistungen, deren
Gebiihr nicht hoher als 50 RM. ist, dic Gebithr fiir Be-
-atung oder Besuch besonders verrechnet werden kann.

2. Die objektive Notwendigkeit arztlicher Ililfe-
leistung kann auf den Erwerbsunfihigkeitsbescheinigun-
gen nur in den seltensten IFillen vor dem Tag einer ob-
jektiven Befunderhebung bestitigt werden, ieist han-
delt es sich hier um Angaben des Patienten, welche auf
Grund des objektiven Befundes als glaubhaft zu bezeich-
nen sind. Ist dies der [Fall, so soll der Arzt dies zum
Ausdruck bringen, nicht. aber die objeklive Notwendig-
keit der arztlichen Hilfeleistlung chne weiteres als fest-
slehend bezeichnen. Der Nachweis einer etwa schon vor
dem Aufsuchen des Arztes bestehenden Erkrankung und
ciner dadurch herbeigefithrten Arbeitsunfahigkeit ist
von dem Kranken der Kasse gegeniiber selbst zu fahren.

3. Der Vorsitzende der Honorar-Kontrollkommniis-
sion, Herr SR. Dr. Cohn, ist vom 9. April bis 26. April
verreist; Vertreter: SR. Dr. Althen, BruderstraBie 8, Tele-
phon 24503. '

4. Zur Aufnahme als aullerordentliches Mitglied in
den Verein hat sich gemeldet Dr. Resi Harz, Hillen-
bergerstrafie 45.

Zugelassen

bei den
bayerischen
Krankenkassen!

(Ungt.
salicxlicum
compos. ,,Caye*)

bei rheumatischen,
gichtischen und neur-
algischen Erkrankungen.

lvo Deigimayr, Milnchen 25.
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\/ Aerztlich-wirtschaftlicher Verein Deggendorf - -~
(Abt. Dqggendorf}. = A

Auf Antrag der OKK. Deggendorf-Land werden die
Herren Kasseniirzte auf § 3, Ziff. 16 der Anweisung far
die kassenirziliche Titigkeit aufmerksam gemacht; aus-
wirtige Vertreter sind der kassenarztlichen Organisa-
tion zu melden. Préssliclkent

Aerztlich-wirtschaftlicherkVerein Regensburg u.'Uerbung.

s  Die Vierteljahresrechnungen fir simtliche Kassen
sind nach BeschluB vom 27. Januar 1928 am 10. des
Nachmonats (jetzt 10. April) beim Sekretarial einzu-
liefern; ab 11. April wird taglich 1 Proz. .des Gesaml-
rechnungsbetrages abgezogen. Weidner.

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

1. Wir bitten die Herren Kollegen um umgehende
Fatierung zur Aerzieversorgung fur das 1./28. Bei den-
jenigen Kollegen, welche nicht neu fatieren, .wird als
Reineinkommen bzw. als Beitrag zur Aerzleversorgung
die leizte Fatierung cingesetzt.

2. Nachdem immer noch eine grofiere Anzahl von
Verpflichtungsscheinen fehlt, bitten wir nochmals um
umgehende Einsendung der unterschriebénen Verpflich-
lungsscheine. '

3. Wir bitten, in den Krankenlisten fur das IL./28
usw. auch bei den Mitgliedern der Innungskrankean-
kassen eine Trennung von Versicherten und Familien-
angehorigen vorzunehmen.

4 Bei der Krankenkasse MAN. wird seit kurzer
Zeit nur 3 Tage gearbeitet; die Folge davon ist eine
vermehrte Arbeitsunfihigkeitsmeldung. Wir bitten, bei
Bescheinigung von Arbeitsunfiahigkeit besonders vor-
sichtig und gewissenhaft zu verfahren. Steinheimer.

V Aerztlicher Bezirksverein Firth.

Wegen der kommenden -Feiertage sind die Rech-
nungen fir die Aerztekasse und das Wohlfahrisamt bis
spitestens zum 10., die abrigen Rechnungen spélestens
zum 23. April einzureichen. An diesen Terminen mul
unbedingt festgehalten werden, bei verspateter Ein-
reichung missen die beschlossenen Strafen in Kraft
treten. Dr. G. Wollner.

\/  Aerztlich-wirtschaftlicher Verein Pirmasens.

Am 14. Marz 1928 wurde in Pirmasens- ein Aerzl-
lich-wirtschaftlicher Vercin gegriindet. Derselbe trigt
den Namen ,Kassenirzilicher Verein Pirmasens.e. 4
und umfaft bis heute 32 Mitglieder. Die Vorstandschaft
wurde per Akklamation gewahlt. 1. Vorsitzender: Dr.
Reichenbach (Pirmasens), Stellvertr.: Dr. Damminger
(Trulben). M.

Deufscher Aerztebund zur Forderung der Leibes-
tibungen (Landesverband Bayern). i

Die Jahresbeitrige der Ortsgruppen- und Einzelmit-
glieder (5 RM. pro Kopf und-Jahr) sind umgehend ‘und
ohne jeden Abzug an den Unterfertigten cinzuzahlen.
Von 153 Mitgliedern des Landesverbandes Bayern haben
bis jetzt fir 1927 nur 35 bezahlt. Es.ist unmaglich, die

Geschifte des Landesverbandes zu, fithren, wenn solche

Nachlassigkeit iibernommenen Verpflichtungen gegen-
iiber herrscht. . : e

Geheimer Sanitatsral Dr. Hoeflmayr,”

.PSK. Miinchen 5178. ~

— g L I

“Grund einer [ieheswahl

wende mich, gleich

F:ortbildun.gsklurSIis der Wiener medizinischeﬁ Fakultat.

Die Wicner Medizinische Fakullat veranstallet in der Zeil
vom 18. bis 30. Juni 1928 von 9 -1 Uhr vormiltags und
von 4—6 Uhr nachmillags einen Kursus iiber Moderne
Therapie mil Seminariibungen. ‘

Seminartibungen vom 2. bis 7. Juli 1928 an denen

dic Kursteilnehmer gegen vorherige Anmeldung beim Sekretir

als Gaste der Abteilungsvorsleher teilnchmen konnen. Die
Teilnehmerkarten sind vorzuweisen.

Aerzte des In- und Auslandes, die an dem Internalio-
nalen Fortbildupngskursus leilzunchmen beabsichtigen,
werden eingeladen, ihre Namen, Titel und Adressen dem
Sekretir der Internationalen Fortbildungskurse Dr, A, Kron-
feld, Wien IX., Porzellangasse 22, auf schriftlichem

- Wege bekannizugeben, Der Sekretiir stchl den Teilnehmern

taglich von 2—38 Uhr p. m. (mit Ausnahme von Samstagen,
Sonn- und Feiertagen) zum Zwecke der Auskunftserleilung
zur Verfiigung, ferner wihrend des Internationalen Fortbil-
dungskursus in den Vortragssilen,

Jeder Teilnchmer an den

Internationalen IFortbil-

dungskursen hat cine Gebithr als Regiebeitrag zu entrichten; .

diese Gebuhr belrigt S 50.—.
Teilnehmerkarten sind erhaltlich: 1. beim Sckretir der
Internationalen Fortbildungskurse zwischen 2—3 Uhr‘p. m.

“(mit Ausnahme der Samstage, Sonn- und Feiertage); 2 im
<Kursbureau der Wiener Medizinischen Fakultat (ViIL, Schids-

selgasse 22, an Wochenlagen von 9 -4, an Samstagen -ven
9—2); 3. wilirend des Kursus in” den Vortragssalen vor 9 Ulr
frih und vor 4 Uhr nachmitlags. e . 30,

Diec Wiener Medizinische Fakultat bereitet folgende Inter.
nationale Fortbildungskurse vor: - ' y

XXX. Internationaler Fortbildungskursus: Fortschritte
der Medizin (Landirziekursus), 24 September bis 6, Oklober
1928; XXXL Fortbildungskursus: Kinderheilkunde, 26. No-
vember bis 7. Dezember 1928, W

Die ausfuhrlichen Programme werden tiber Wunsch vom
Sekretir der Internationalen Fortbildungskurse oder vom
Kursbureau der Wiener Medizinischen Fakultat kostenlos ge-
liefert.

Spezialkurse itber siamtliche Ficher der Medizin,
ferner Gruppenkurse finden Monat fir -Monat statl.  Das
Kursbureau der Wiener Medizinischen Fakultat liefert auf
Wunsch Verzeichnisse dieser Kurse kostenlos.

Kursorganisation der Wiener Medizinischen Fakultat.

Biicherschau.

Liche und Ahnenerbe. Eine psychologische Studie iiber die Be-
deutung der: Gattenliebe fiir ‘die Erbanlagen der Kinder und
des Stammes. Von Prof. Dr. Wilh. Gemiind, Aachen. Verlag
der Aerztlichen Rundschau Otto Gmelin, Miinchen 1928. 230 S.
gr. 8°. RM. 8.—, geb. RM. 10.—.

,In der Literatur vieler Vélker und Zeiten ist. schon oft
der Gedanke ausgesprochen worden, dall der Mensch sich auf
instinkliv zu solchen Personen des
anderen Geschlechtes hingezogen fithle, die mit ihm zu einer
Wesenseinheit vereint die (atlungsidec am_ vollkommensten
verkorpern miisse.” Das ist dic Frage, die im Mittelpunkt dieses
Buches steht: Stellt die Liebe cinen biologisch richtig leitenden,
also arterhaltenden Instinkt dar, oder ist sie lediglich eine necki-
sche Laune der Natur? Ich tihergehe die einleitenden Auseinan-
dersetzungen mit den Bestrebungen der Bevolkerungspolitik, die
Uchersicht tiber dic Errungenschaften der biologischen Ver-
erbungsforschung, dic krilische Beleuchtung des modernen Lie-
besiebens vom Standpunkle der sexucllen [ithik und Moral, und
em zentralen Problem zu. Die Menschen-
natur dringt nach Erginzung und Kompensation. Iis ist ecine
alte Volksweisheit, dald Gegensittze sich anzichen. So haben
denn auch alle Unlersuchuiigen, die sich mit der angeschnitlenen
Frage befaBt haben, feststellen konnen, dafl unter hegatten
leichartig ausgepriigle Charaktertypen selten sind. Viel hiufiger
inden sich kontriive Charaktere in der Ithe zusammen.
Kretschmers Beobachtungen an 100 Ehepaaren fiihren uns
diesen Tatbestand eindringlich vor Augen. Und mit einer ge-
wissen Berechtigung 145t sich sagen, dali der Liebesinstinkt nach
einem. biologiseﬁen Ausgleich driingt, wenigsiens trifft dies wohl
fitr die Mehrzahl- der Licheshbezichungen zu. Diese Auffassung
sucht Verf. an einer- Reihe von Beispiclen u. a. auch aus der

. Sexiialsphiire pathologischer Naturen (Strindberg u. a.) zu er-
~hirten.. Line eingehende Wirdigung erfihrt die Gestalts- und
‘Ausdruckspsychologie, die Verf. zur Lrklirung der ,Liche auf

den ersten Blick® heranzieht. Wenn nun, wohl in der Mchrzahl
der Fille, der Lichesinstinkt das Geschlechtsleben im Interesse
der Individuen und der Art.leitet, so darl man doch- keineswegs
yerkennen, daf3 sich nicht jeder Mensch unbedingl aul seinen
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[nstinkt verlassen kann. Wodurch diese mangelnde Treffsicher-
heit begriindet ist, 14Bt sich schwer sagen; sicherlich stellt sie,
von einem gewissen Standpunkt aus gesehen, eine Entarfungs-
erscheinung dar. Es wird der zukiinftigen l"orschurﬁg iiberlassen
bleiben miissen, die erotischen Anziehungskrifte, die zwischen
den verschiedenen Typen der beiden Geschlechier wirksam sind,
nither zu ergriinden. Bei allen differenzierfen Menschen wird es
sich dabei um Erscheinungen mit #uflerst kompliziertem Aufbau
aus psycho-physiologischen Elementen handeln. Aus den inter-
essanten Ausfithrungen des Verf. ergibt sich, da3 eine kiinst-
liche Ziichtungspolitik des Mcnschcngeschlecfltes sich nur be-
lingle Giiltigkeit verschaffen kann. Ihr werden sltets elementare
Instinkte im Wege stchen. Die Rassenhygiene wird sich in
crster Linie darauf beschriinken miissen, %robe Irrwege mog-
ichst zu verhiiten. Zur Kritik wiire vor allem zu sagen, daB
Verl. in der Frage der Vererbung erworbener Eigenschaften
sinen bejahenden Standpunkt einnimmt, der sich auf Grund
inserer wissenschaftlichen Erlahrung nicht oder zum mindesten
icht in dieser riickhaltlos positiven Form halten ldBt. Im
inzen genommen ist das Buch sehr lesenswert. Es kann jedem,
ler sich fiir die Fragen der Motive menschlicher. Beziehungen
interessiert, empfohlen werden. Allerdings darf man nicht ver-
gessen — -und es ist ja auch vom Verl. des oiteren darauf hin-
gewiesen worden — , dall es sich noch nicht um vollig ge-
sicherte Forschungsergebnisse, vielmehr zunidchst nur um werl-
volle -Anregungen handelt, die einer weileren Vertiefung be-
dirfen. Prof. H. Hoffmann, Tibingen.

Grundlinien der Psychoanalyse. Von Carl Haeberlin. 2. Aufl.
Verlag der Aerztlichen Rundschau Otto Gmelin Mtnchen.
111 S. Preis RM. 4.—, geb. R.M. 6.—.

Die nach Jahresfrist erschienene Auflage des Buches enthilt
einen neuen Abschnitt: »Einiges tiber die Begriffe des Symbols,
des Oedipuskomplexes und der Verdringung.« Im iibrigen wird
betont, dass der Text nur ganz geringe Zusitze und Abédnderungen
aufweist. Nach einem historischen Ueberblick fiber die Wand-
lungen in der Einstellung verschiedener Zeitalter zu den seelischen
Wirklichkeiten, welche die Psychoanalyse anerkennt und zur
Grundlage ihres Gebietes macht, werden zuniichst »das Unbe-

wusstee, sFreuds psychoanalytische Theorie« eingehend gewiirdigt.
Die auszugsweise Wiedergabe in dem beschrinkten Rahmen eines
kiirzeren Referates ist nicht moglich und es muss daher das
Nihere im Original nachgelesen werden. Verfasser schildert dann
»die psychoanalytische Methodiks, die nicht nur die Freilegung
der Ursachen der Erkrankung zum Zwecke hat, sondern auch
von einem Wiederaufbau — der Synthese, gefolgt sein muss, wenn
dem zu Analysierenden wirklich dauernd geholfen werden soll.
In dem neuen Abschnitte werden Symbalik, Oedipuskomplex
und Verdringung ausfithrlich dargelegt und in ihren Beziehungen
zur Neurose besprochen. Das nichste Kapitel befasst®sich mit
der Eignung des Krankenmaterials fiir erfolgreiche psychoanalyti-
sche Behandlung, welche nicht von jedem Beliebigen, sondern
nur von einer Fiihrereigenschaft, insbesondere Personlichkeit und
Lebensreife reprisentierenden Arzte unternommen werden darf,
dem ausserdem psychiatrische Kenntnisse und Erfahrung nicht
mangeln. Wie alles Lebende ist auch die Psychoanalyse kein
Fertiges, sondern ein Werdendes, das in der Hand des Kundigen
Heil und Heilung schaffen kann. -dt.

Rassenhygiene. Man hat in diesen{ahrenﬂ unendlich viel von
der religisen, geistigen und sittlichen Entartung gesprochen, die
mit dem Zusammenbruch Deutschlands offenbar geworden sei,
und von der Notwendigkeit der volkischen Erneuerung. Wenn
es aber richtig ist, dass die in Frage stehenden Erscheinungen
im inneren Zusammeuhang mit einer biologischen Entartung

- stehen und in dieser erst ihre eigentliche Begriindung finden, so

ist auch die Wiedergeburt unseres Volkstums in geistiger und
sittlicher Erpeuerung nur im Zusammenhang zu denken mit den
Bestrebungen, die biologische Grundlage des Volkes einer Ge-
sundung zuzufithren. Dieses Ziel hat sich die Rassenhygiene
gesteckt. Thren derzeitigen Stand behandelt das neueste Heft
»Rassenhygienec der Siiddeutschen Monatshefte (Miinchen). 1

Es ist gelungen, fir die Zusammenarbeit an diesem Heft
Katholiken und Protestanten, Nationalisten und »>Menschheits-
freundee, Sozialisten und Nichtsozialisten zu gewinnen. Sie haben
sich gefunden im Dienst an einer grossen Aufgabe, einer der
grossten, die der. Menschheit je gestellt war. So umreisst Alfred
Ploetz Ziele und Aufzaben der Rassenhvgiene. J. Seiler stellt der

Yerband der Aerzte Deutschlands (Hartmann-Bund). :

Hauptgeschiftsstelle: Leipzig C1, Plagwitzerstrasse 15. — Sammel-NT. 44001. — Drahtadresse: ,,Aerzteverliand Leipzig“.
Cavete, collegae.
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BKK.; dmtliche Tatigkeit am
Antoniusstift.

Kassel, Hessisch-Thiiringsche
Knippschaft.

Keula, O.L,, s Rothenburg.

Knappschaft, Hessisch-Thiiringi--|

sche, Sitz Kassel.
Koappschaft, Sprengelarstatellen
d. Oberschl. Knappsch. m, Ausn.
d, Kreise Beuthen, Gleiwitz, Hin-
denburg, Ratibor.
Koappsehaft, Sprengelarststellent)
bei d. friih. Altenburger Knapp-
schaft (jetzst zur Halleschen
Knappschaft gehdrig).
Kohren, Sprengelarststellen?) bei
der fritherer Altenburger Knapp-
schaft (jetzt zur Halleschen
Knappschaft gehorig).
Kotzenaw, BKK. d. Marenhiitte.
Langenleuba-Niederhain, Spren-
gelarztstellen?) b, d. friih. Alten-
burger Knappschaft (jetzt zur
Halleschen Knappsch. gehorig).
Lucka, Sprengelaiatstellen?) b. d.
frith. Altenburger Kpappschaft
(jetzt “zur Halleschea Kopapp-
,achaft gehorig).
Mongerskirchen, Oberlahnkreis,
Gemeindearststelle i, Bez,
Merseburg, A.O.K.K.
Minster . W., Knappschaftsarst-
stelle.

Muskau (O.-L.), und Umgegend
siehe Rothenburg.

Naumburx s. 8,, Knappschafts-
arststel

le.
Xovulty, Sprengelarztstellen?) b d.
frith. Altenburger Knappschaft
— {jetrt zur Halleschen Knapp-
schaft gehdrig).

Nobdenitz, S.-Altenburg., Knapp-
schafts- (Sprengel-) Arztstelle.
Oberschlesten, Sprengelaratstellen
der Oberschicsischen Knapp-
schaft mit Ausnahme der Kreise
Beuthen, Gleiwitz, Hindenburg,

Raubo

s .

Olbersdorf, siche Zittau.

Oschatz, hauptamtliche Firsorge-
arztstelle.

Pegau, Sprengelarztstellan?) b, d.
frih. Altenburger Knpappschaft
(jetzt zur Halleschen Knapp-
schaft gehdrig).

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

Raunheim (b. Mainz), Gemeinde-
arrtstelle.

Regis Sprengelarztstelien?) b, d.
friilheren Altenburger Knapp-
schaft (jetzt zur Halleschen
Knappschaft gehdrig).

Rennerod (Westerwd.), Gemeinde-
arztstelle. 3

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

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

Rothenburg, Schles,, f. d. g. Kr,,
Niederschl. und Brandenburg.
Knappschaft., LKK. u. AOKK,
des Kreises Sagan, -

Slgl:, (f:‘ d; Ké) Niederschles.

u. PP
Schmalkalden, Thiiringen.

Schmiedeberg, Bez. Halle, leit,
Arztstelle am st3dt. Kurbad.
Schmitten, T., Gem.-Arztstelle..
Schmdélla, Sprengelarzistellen’) b.
der friiheren Altenburger Knapp
schaft (jetzt zur Hallescten

Knappschaft gehdrig).

Singhofen, Unterlahnkreis. Ge-
meindebezirksarztstelle.

Starkenberg, Sprengelarztstellen!)
bei der fritheren Altenburger
Knappschaft (jetzt zur Halle-
schen Knappschaft gehorig).

Thiiringische- Hesaische Knapp-
schaft, Sitz Kassel.

Treben, Sprengelarztstellenl) bei
der friither. Altenburger Knapp-
schaft (jetzt zur Halleschen
Knappschaft gehorig).

Turchau siehe Zittau.

Weissensee b. Berl., Hausarztverb,

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

Wesel, Koappschaftsarztstelle,

Westerburg, Kommunalverband.

Windischleuba, Sprengelarztstel-
len?) b. d. frilheren Altenburger
Knappschaft (jetzt zor Halle-
schen Kpappschaft gehorig).

Wintersdorf,Sprengelarztstellen?)
bei der fritheren Altenburger
Krnappschaft (jetzt zur Halle.
schen Knappschaft gehdrigh

Zehma, Sprengelarztstellenl) bei
der fritheren Altenburger Knapp-
schaft (jetzt zur Halleschen
Knappschaft gehdrig).

Zimmerau, Bez. Konigshofen.

Zittau-Hirschfelde (Bezirk),
Arztstelle bei d. Knappschafts
krankenkasse der »Sachsischen
Werkee (Turchauw, Glickauf,
Hartau).

Zoppot, AOKK.

Zwickau, Sa., Arztstelle bei der
Bergschnule,

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

Sprechzeit vorm. 11—12 (ausser Sonntags). Kostenloser Nachweis von Praxis

sowie_Yertretungen.

y Auslands-, Schiffsarzt- und Assistentenstellen
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Darwinschen Auslesetheorie die Ergebnisse der modernen Erb:
lichkeitsforschung gegeniiber und er gelangt zu dem Schluss, dass
die Richtigkeit der Grundlagen der Auslesetheorie experimentell
bewiesen ist, ohne freilich immer noch dunkle Fragen, wie die
der Mutation, d. h. des Auftretens einer neuen, von Anfang an
erblichen Eigenschaft I6sen zu kénnen. Ueber Entartung spricht
J.- Lange und von den #usseren Einflissen, welche die Triger
des Erbgutes, die minnlichen und weiblichen Keime schiddigen.
Wihrend unter natiirlichen Bedingungen, im Kampfe ums Dasein
die giinstigen Erbabinderungen allein bestehen bleiben und die
Aufwirtsentwicklung der Art bestimmen, beglinstigt heute unsere
gesamte kulturelle Entwicklung das Erhaltenbleiben njederer An-
lagen. So bleibt die stirkste Gefahr der Entartung unsere Kultur.
Von grésster Bedeutung fur die fortschreitende Erkenntnis, welche
Erbanlagen den biologischen Grundstock des Volkes bilden und
wie verbreitet und wie hiufig sie auftreten, sind die neuen Wege
der Forschung, die Verschuer erldutert. (Bisher gibt es nur zwei
Forschungs Institute in Deutschland, in Miinchen: und Berlin.)
In weite geopolitische und wirtschaftliche Fragegebiete dringt
K. Val, Miiller in seiner Untersuchung tiber Lebensraum®und Ge-
burtenregelung und er kommt zu dem Schluss, dass Schaffung
von Lebensraum das erste Gebot einer 6ffentlichen Geburten-
regelung ist und dass wirtschaftlicher Aufstieg nicht durch eine
Senkung des Lebensstandes des Arbeiters, sondern durch Steige-
rung der Qualititsleistungen der Industrie erreicht werden muss.
In die allerweitesten-Kreise miissen die Forderungen und Grund-
linien dringen, die der Freiburger Theologe J. Mayer tiber Ehe-
beratung als Mittel der Auslese aufstellt. Dass auch Schulfragen
innerhalb der Rassenhygiene ihre bedeutende Rolle spielen, zeigt
Stadtschulrat Hartnacke: Der immer kleiner werdende Nachwuchs
aller Angehorigen gehobener Berufe, die iibertriebene Ausbildungs-
forderung bei vielen Berufen, blinde Angleichung des Frauen-
studiums an das minnliche usw. Eine geistvolle und natiirliche
Frau, O!da Lerda-Olberg betrachtet die Rassenhygiene in ihrer
ganzen Bedeutung fiir die heutige, unter so.ganz anderen inneren
und Husseren Bedingungen im Lebenskampf stehende Frau.
Muckermann, der katholische Theologe und Leiter der Abteilung
fiir Eugenik am Kaiser-Wilhelm Institut, zeigt, welche starken
Unterstiitzungen der Katholizismus jeder positiven Eugenik ge-
wiihrt, und Professor Bavink stellt die Beziehungen der Rassen-
hygiene zur protestantischen Ethik in weit ausholender Weise dar.
Schliesslich erliutert der Miinchner Rassenhygieniker Lenz die

soziaJen Notwendigkeiten der Rassenhygiene und macht: dabei
besonders wichtige . Vorschlige zur Reform des Erbrechtes.

k- Nur angedeutet werden konnte hier der iiberaus reiche Inhalt
dieser hochbedeutenden Schrift. Jedenfalls bildet dieses neueste
Heft der Siiddeutschen Moratshefte mit dem vor. kurzem er--
schienenen,. aufsehenerregenden Hefte »Geburtenriickgange und
dem fritheren »Die Rassenfragec zusammen nicht nur umfassendste
Rundschau auf diesem Gebiet, sondern es-kommt ihm wege-
weisende Bedeutung -auch fiir die praktische Losung der Kern-
fragen abendlindischen Kulturniederganges und des anders zu
wendenden deutschen Schicksals zu. .

Flr die Redaktion verantwortlich: Dr. H. Scholl, Minchen.
Fiir die Inserate: Adolf Dohn, MGinchen,
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Ueber intravendse Injektionen. — SR. Dr. med. Fritz Matte: Die »Schleimschlucker«. — Oberarzt Dr. Hecht: Ruhr und
chronische Nephritis, — Dr. Falk, Minchen: Kissingen als Herzbad. — Dr. H. Zimmermann, Frankfurt a. M -Bonames:
Die intramuskulire Kalziumbehandlung bei Asthma bronchiale, ein Fortschritt fiir den Praktiker. — Dr. med. Else Kienle,
Stuttgart: Unsere Erfahrungen mit >Partagonstibchenc« in der Behandlung der weiblichen Urethral Gonorrhée. — Dr. med.
G. A. Riedmeier, Miinchen: Das vegetabilische Laxans in der modernen Therapie. — Dr. M. Jungmann, Berlin: Analgt
bei Erkrankungen der Atmungsorgane. — Ratschlige fiir die Praxis: Dr med. H. Bona: Wie behandelt man Varizent —
Dr. G. Huebener, Bad Nauheim: Ueber ein Aderlassbesteck. — Dr. G. Huebener, Bad Nauheim: Ueber die erste Tagung
der Deutschen ' Gesellschaft fir Kreislaufforschung in Kéln. — Zeitschrifteniibersicht, — Tagungen.

DIE TUBERKULOSE Heft 4

|I|| Inhalt: Dr. Otto Kieffer: Die Tuberkulose im friithen Schulalter. — Dr. Theodor Filter: Meinickes Triibungsreaktion,

die geeignete Reaktion zur systematischen Verwendung in Heilstitten, — Dr. Franz Altmann: Ucber Bronchographie.

Friedrich - Sell: Zur Technik des kiinstlichen Pneumothorax. — Dr. Siegfried Thaler: Ucber dic Becinflussung des
Gerinnungsfaktors bei Lungenblutungen. — Dr. Rudolf Menzal: Alte, narbige Lungentuberkulose nicht im Zusammen:
Y Vom Verlag der Aerztlichen Rundschau Otto Gmblln, Miinchen 2 NO 3,
B_es_!e“z_e_tts!: Wurzerstrasse 1b, erbitte ich 3 ' :

Inhalt: Geh. Rat Prof. Dr. Hugo Schulz, Greifswald: Ein Beitrag zur Geschichte der Antitoxine.. — Prof. Dr. Julius
||||I K. Mayr, Miinchen: Zur Bebandlung der Obstipation in der Dermatologie. — Dr. med. 0. Burwinkel, Bad Nauhcim:

hang mit einer Kriegsschussverletzung stehend. — Dr. K. Frehse: Zur Frage der Briickenzeichen bei der Anerkennung
der Tuberkulose als Kriegsfolge. — K. H. Bliimel: Schlusswort zu den vorstchenden Ausfiihrungen, — Referate.

-....Tuberkulose allyiein M. 3.— vierteljﬁflrlich (in besserer Ausstattung)
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Inhalt: Freie Aerzte oder Heilbeamte? — Das Bankgeheimnis. — Erste gemeinschaftliche Tagung der wirtschaftlichen

drztlichen Fachausschiisse in Bremen. — Die berufsstindische Gliederung der Aerzteschaft. — Private Mittelstands-
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Unterfranken, — Vereinsnachrichten: Bayreuth; Miinchener Aerzteverein fiir freie Arztwahl; Niirnberg. — Beitrag zur
Bayerischen Aerzteversorgung fiir das I. Vierteljahr-1928. ’e
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Einladungen zu Versammlungen. - Was die erwihnten Verdffentlichungen betrifft, so
; \ muB, wenn wir die Wirkung eines Werkes nach seinen
Aerztlicher Verein Niirnherg E. V. Auflagen Dbeurfeilen diarfen, die starkste dem Buche
Donnerstag, den 19. April, abends 8, Uhr, Sitzung Liecks zuerkannt werden, das weit uber arztliche Kreise

im groBen Saal des Luitpoldhauses. Tagesordnung: Herr -hinaus besondere Beachtung gefunden hat.
Kaldewey: Ucher unsere l‘xf.llnungvn und Beobach- Lick findet die Heilkunde .entseelt”, trotz des
lungen bei der Behandlung des zentralen Nervensystems — Blithens der verschiedenen psychotherapeutischen Schu-
mit \ldldr ia; Herr M. StrauB: Bericht @iber den Chirur gen-  len: er unterscheidet scharf zwischen dem Mediziner und

'

kongre 1928. Fur die Vorstandschaft: M. Strauf. ~ dem Arzt. Sein Buch muB mehr mit dem Herzen als mit
et T dem Verstande gelesen werden. Liek hat wohl nicht jeden
Freie Aerzte oder Heilbeamte? Satz dreimal aberlegl, bevor er ihn niederschrieb, und so

4 'k darf auch nicht jeder Saiz einzeln zergliedert, es mub
Von Prof. Dr. A. A. Friedlinder. mehr die allgemeine Formel als die Form betrachtet wer-

Seit einigen Jahren begegnen wir hiufig dem Wort den. Wer die Freude hat, Lick personlich zu kennen.
von der ,Krisis im Aerziestande. Worle werden Icicht  diesen in jeder Beziehung deutschen und aufrechlen
AN %chl.w“urt( n, und ihr anfangs flichtiger Inhait ver- Mann, der erkeny. dall Liek. wenn er vielleicht auch
dichtet sich zuweilen mehr in (lw Breite als jn die Tiefe. nicht alle Fragen. die er behandelt, restlos beherrscht

Der AuBlenstehende nichl nur, sondern auch der Ein- (wer kann das vom eigenen Wissen behaupten), be-
geweihte unterliegl zu leich! der Suggestion, und so herrscht ist\von den Em pfindungen, decnen
diirfle es angebrachl erscheinen, zu der IFrage Stellung  er Ausdruck verleibt — furchtlos und treu! Liek, seit

zu nehmen: Bestehteine Krisisimdecutschen elwa 25 Jahren Arzl. sieht, wie viele von uns es sehen,
Acerztestande?® Indem wir diese Frage bejahen, das stele Abgleilen des Standes, den Liek liebt, wie die
mochlen wir hinzufiigen, daBl unsercr Ansicht nach  von uns ihn lieben, die, einem inneren Drange folgend,
Wissenschalt, Kunst, Literalur, gesellschaftliches Leben,  Aerzlie geworden sind, und voll banger Sorge sucht er
Politik jene krisenhaflen Erscheinungen’ zeigen, wie siec  dic Ursachen zu ergranden. Er verlangt: daB der Hoch-
dem jiingst vergangenen und gegenwirtigen Welt-  schullehrer Forscher und Arzt sein soll; er findet, mit
geschehen entsprechen. Was den hochentwickelten deut-  Recht, daB bei der Berufung auf einen Lehrstuhl neben
schen Aerztestand betrifft, auf den das Ausland mit viel- den verschiedenartigsten Beziehungen® und wissen-
leicht nicht geringerem Neide als auf unsere frithere schaftlichen Leistungen des Lehrers nicht ganz besondere
Machistellung blickt, so mull zugegeben werden, dafl nur  Riicksicht auf sein Wesen als Arzt und'Helfer
cin oberflichlicher Optimismus den Ernst der L.l% leug- genommen wird, Er verlangt fir den Arzt julere
nen wird, in die der deutsche Aerztestand geralen ist.  und innere Freiheit, und diese sieht er im Geiste gefihr-
Minner von groBer Erfahrung und \\'iSS(‘ll:SChilf“i(‘h(‘lll det: Durch die sozialen Versichernugen in erster Linie,
Anschen fanden den Mut, offen zu s a g ¢ n, was viele, von  weiterhin durch die Art der medizinischen Ausbildung.
ernsler Sorge erfilll, dachten. Ihr Freimut wurde ibel  Er bemaéngelt den heuligen wissenschaftlichen Beltrieb,
vermerkl, und es ist nicht zu leugnen, daB manche Yor-  der den Arzt gedentiber dem Mediziner zurucktreten 1aBt;
lrige, Ausspruchc und umfmglclchc Verdffentlichungen im Helfen und Heilen erblickt Lick ,die Sendung des
den Gegnern Waflen bolen, die von diesen nicht mil  Arztes®,

reinen Hinden geschwungen w crden. Andererseits hul- Einzelnen Gedanken, wie Liek sie 1926 nmdelschrmb
digen gerade wir Acrzte der alten Ertahrung, daB cin 4 verlieh ich im November 1918 in einer.Arbeit iber sozial-
Uebel nur zu beseiligen isl, wenn man seine Ursache  medizinische Fragen Ausdruck. Ich verlangle Erziehung
kennt, auch steht l\cm Stand so hoch, daf er sich gegen  zum Arbeitswillen, denn: Arbeitswille ist Heil-
Kritik gefeit dinken darf. Der arziliche Stand stehl mchl wille Ich verwies aufl den Segen, den das strenge
50 lief, daf} er jede Krilik fiirechten miubte. : Alkoholverbot wihrend der ersten Kriegszeiten gezeiligt
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hatte; ich forderte erhohte IFirsorge Tir werdende und
stillende Mitter, far Sduglinge, zumal unecheliche, und
betonte die Notwendigkeit, ein Gesundheitsmini--
sterium zu errichten, das von einem Arzt
geleitet wird. Ich rief auf zum Kampf gegen den
Bautenluxus, der bei der Errichtung von Krankenhiusern
Platz gegriffen hat, und empfahl, in allen 6ffentlichen
Krankenhiusern die Privatabteilungen aufzuheben.
Letztere Forderung (auch von anderer Seite erhoben, von
Liek abgelehnt) liegt nicht etwa im Interesse der prak-
tischen und Facharzte, far die ich schon damals schwere
Zeiten voraussagte, sondern in dem der klinischen Direk-
toren und in dem der Kranken 2 und 3. Klasse. (Aus
offentlichen Mitteln. errichtete Krankenhiuser dirften
iiberhaupt keine Klasseneinteilung haben.) Der prak-
tische Arzt soll, so schrieb ich, nicht nur Kranke be han-
‘deln, er soll und muB wissenschaftlich arbeilen, um der *
Entwicklung der Heilkunde, der Hygiene und der sozialen
Fragen folgen zu konnen. Hierzu ist ... Unabhiingig-
keit erste Vorbedingung Sie fordert auch Liek.

Was Liek in seinem ersten Buch andeutet, wird in
seinem zweiten Buche zur beherrschenden Frage: ,Die
Schaden der sozialen Versicherungen und Wege zur
Besserung.“ Die Arbeit konnte den Untertitel fihren:
~Aufstieg oder Untergang des Aerztestandes; freier oder
beamteter Arzt?”- ;

Lieks Einstellung soll durch seine Worie gekenn-
zeichnet werden: ,,Als der Grundstein der sozialen Ver-
sicherungen gelegt wurde, sind die Aerzte nicht um ihre
Meinung gefragt worden, dabei ist es, von einigen un-
wesentlichen Ausnahmen abgesehen, auch geblieben, an
sich schon ein héchst merkwiirdiger Vorgang, denn ohne
die Mitarbeit der Aerzte war weder an dic Errichtung-
noch an die Fortfithrung des stolzen Baues zu denken.
‘Aber was ist dariiber hinaus noch geschehen? Der Arzt
ist aus dem Tempel der Heilkunde, in dem er Priester
war, herausgetreten, aber nicht etwa, um in dem Pracit-
bau der sozialen Versicherungen die gleiche, wirdige
Stellung einzunehmen — o nein, dort thronen heute die
Bureaukraten und Schreiber —, sondern um ein recht
bescheidener Ramscharbeiter, ein demitiger John-
empfinger zu werdén. Ich kenne keinenanderen
Beruf,der inknapp 40Jahreneinensofurcht-
baren Abstiegerlebt hat* =

Die herrschenden Zustinde werden weiter gekenn-
zeichnet durch einige Satze aus dem Briefe eines Schwei-
zer Arztes: ’

,,1. Die Unfallversicherung totet den Willen zur Arbeil.
2. Die Krankenversicherung lihmt den Willen zur Ge-
sundheit. 3. Die "Altersversicherung zerstért den Spar-
sinn eines Volkes.“

- i

Auf diese programmalisch zugespitzten Grundgedan-
kenist Lieks Kampfgegendie Auswiichse der
sozialen Versicherungen (nicht gegen die sozia-
len Versicherungen an sich) abgestimmt. Lick malt nicht
in Grau, sondern in Schwarz. Von erfahrenen Kennern
der sozialen Fiirsorge werden ihm vielleicht Irrtimer
nachgewiesen werden, oder gewisse Uebertreibungen.
Die Grundfesten aber, auf denen Liek aufbaut, konnten
nur dann erschiittert” werden, wenn der Nachweis ge-
linge, daB es zweckmiaBig ist, Minderwerti-
ges auf Kosten des Mehrwertigen zu schitzen.
Die Lasten der sozialen Fiirsorge haben cine Hohe er-
reicht, daB, zusammen mit der geldlichen Versklavung
des deutschen Volkes (die politische muf} an dieser Stelle
ausscheiden) das Ergebnis sein kann: Zusammenbruch
oder langes Siechtum. Einsichtige und vorausblickende*
Personen aller politischen Richtungen haben
langst erkannt, daB dic Ueberspannung der sozia-
len Versicherungen zur Krankheitsziichtung, zu ,Ver-
sicherungskrankheiten gefahrt hat. Nur wenigen aber

ren).

eignet der Mut, wie ihn Liek besitzl, ernste Schiiden als
solche zu kennzeichnen, auf die Gefahr hin, anlisozial,
reaktionir genannt zu werden. Die von Liek angegebenen
Zahlen kann ich nicht nachpriifen. Ich kann aber einen
.nhachgepriiften Beilrag® liefern. Im Rechnungsjahr 1913
betrugen die Firsorgeausgaben (Armenausgaben) der
Stadt Freiburg 316000 RM. Nach Abzug der eigenen Lin-
nahmen betrug der Zuschufl der Sladtkasse 259000 RM.
oder 3.11RM. auf -den Kopf der Bevolkerung und
8,16 Proz der Einnahmen aus Gemeindesteuern. Nach-
dem zur allgemeinen Firsorge die Firsorge fiir Klein-
rentner, Kriegsbeschiidigte, Jugendfiirsorge usw. hinzu-
gekommen ist, belragen die Gesamtausgaben im Vor-
anschlag far 1927 (die endgiltigen Ausgaben werden,
wie dies fast immer der Fall ist, noch hoher scin)
4519000 RM. :

Der ZuschuB betrigl somit pro Kopf der Bevolkerung
37 RM. und 61 Proz der Einnahmen aus Steuern. I'rei-
burg steht von allen badischen Stidten an unginsligster
Stelle, allein auch die beziiglichen Zahlen anderer Stidle
des Landes Baden oder anderer Linder sprechen eine
Sprache, deren Deutlichkeit nicht lange wird
iberhort werden konnen. Mit Lick betone ich,
daB kein menschlich Denkender die Fiirsorge als solche
antasten will. Gegen die Summen, die an arbeitsunwillige,
aber arbeitsfihige Menschen bezahlt, oder die fiur so-
genannte Alkoholkranke (also fir chronische Saufer) hin-
gegeben werden, gegen diese Zustande der Fursorge
mibBle sich das deutsche Volk auflehnen. (Und die
Fuahrer!?)

Wir kehren nunmehr zu der IFrage zuriick: Inwie-
fern machten die Krankenkassen, die Krankenversiche-
rungen usw. nach Lieks Ansicht einen grofien Teil der
Aerzte zu Sklaven der Kassen und drickten sic herab,
wie ich dies in einer Arbeit ausfithrie, zu Pfuschern
wider Willen? Liek errechnet fir das Deulsche
Reich 40000 Kassenirzte (neben 70000 Arbeilersekretii-
Im Jahre 1926: 29405 Kassenarzle — und 27395
Kassenangestellte! Nehmen wir als Gesamtzahl
der deutschen Aerzte 45000 an, dann verbleiben nach
Licks Berechnung 5000 Aerzte, von denen ein Teil als
Staats- oder stiadtische Beamte beati possidentes sind und
ein dringendes personliches Interesse an der Aenderung
der bestehenden Zustinde nicht haben. Der Rest verleilt
sich auf unbeamtete, frei tilige Aerzte. Und nun der Vor-
schlag Lieks: Zur Bekampfung der ,Krankheitsziich-
tung®, zur Erhohung des Arbeitswillens, zum Schulze
der Lebenstiichtigen gegen die Bestrebungen der
Schwachen und Lebensunwerten, zur, Hebung des Stan-
des der Kassenirzte und zur Ertichtigung des ganzen
Aerztestandes empfiehlt Liek: die Verstaatlichung
der Kassendrzte. Auch dieser Vorschlag ist schon
von anderer Scite erhoben worden. Ich kann auf die sorg-
faltige Begriindung, die Liek auf viclen Scilen scines
Buches bringt, hier nicht eingehen. Ich vermag, trolz-
dem ich fast allen Ueberlegungen Licks folge, in seinem
Vorschlag cine Losung der Frage, eine Beseitigung der
Krise nicht zu schen. Ohne untersuchen zu wollen, ob
cine Verstaallichung eines Teiles der Aerzte durchfihr-
bar ist, scheint mir, wenn die Verstaatlichung durchge-
fahrt ware, das nichste Ergebnis zu sein: eine Dreiteilung
der Acrzteschaft — auf der ecinen Scite die bisherigen
beamteten Aerzte, auf der zweilen Seite die verstaal-
lichten Kassenirzte, auf der dritlen Scite die freie Aerzle-
schaft. In meiner oben erwihinten Arbeit schrieh ich
»Der Arzt mufy der Triger aller sozialen Gedanken und
Strebungen sein. Zu ihrer energischen Durchfithrung und
Anwendung bedarf es nicht nur materieller, sondern auch
innerer Unabhéngigkeit.

Der Erzieher mulb} frei seinl

Aus diesem Grunde scheinen mir alle Bestrebungen,
welche auf Verstaatlichung der [Heilkunde ziclen, soviel
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fiar sie auch ins Feld g(,luhrt werden kann, auf falschem
Wege befindlich zu sein.f

Trolz der tber den Aerzlestand hercingebrochenen
Not denke ich auch heute gerade so. Ich sehe nicht die
Moglichkeit, die verstaatlichten Kassenirzte gegen Ueber-
griffe von iibelwollenden Vorgeselzien zu schiitzen. Der
verstaatlichte Kassenarzt, der sich in einer siiddeulschen
Stadt einen geachteten Namen, einen Kreis von Kranken,
die zu ihm Vertrauen haben, geschaffen hat, kann gegen
senien Willen auf das flache LLand im Norden Deuisch-
lands versetzl werden, wo ihm jede seelische Ver-
knitpfung mit einer ithm wesensfremden Bevolkerung ab-
geht. Der untichtige Arzt, dem seine Vorgeselzien aber
wohlwollen, behiilt bis an scin Lebensende seine Stellung
Die Kranken sind gezwungen, ihn aufzusuchen, oder,
wenn sie dies nicht tun, bleibt er unbeschiftigt, mufy aber
gleichwohl vom Staale, also von der Allgemeinheit be-
zahlt werden. Lick glaubt vielleicht, daB diese und andere
bureaukralische Gefahren ausgcschallel werden konnten.
Ich glaube an diese Moglichkeit nicht. Die Verstaal-
lichung der Kassenirzte miilite entweder (wiederum
burcaukratisch) eine gleichmiiBige Verleilung der Kran-
ken vorsehen; oder wenn die von Liek geforderte freie
Arziwahl feslgelegt wird, werden wir, wie jetzt, belieble
und unbeliebte Kassenirzie haben, d. h. es wird sich an
den von Lick beklagten Zustinden grundsiitzlich nicht
viel dndern. So sorgfliltig Liek auch die Grande unter-
sucht hat, die zu der verinderten Stellung der deuischen
\erzleschaft fihrten, so hat er doch meiner Ansicht nach
bei der Bewertung jener Umstinde, die das Verlrauen
des Volkes zur deutschen Aerzteschaft gemindert haben,
cinem Punktnichtdieihm gebiihrende Be-
deutung zuerkannt IHiermil meine ich die durch
den verlorenen Krieg, durch den auf ihn gefolgten Um-
sturz geschaffeneallgemeine Revolutionierung,
den Ansturm gegen Beslehendes, wobei nicht nur Mor-
sches zertrimmert wurde; ich meine insbesondere, soweit
die Heilkunde in Betracht kommt, ihr dauernde Ver-
unglimpfung durch das in deutschen Landen
mablos Giberwuchernde Kurpfuschertum, dank der
bei uns herrschenden Kurierfreiheil. Liek hat in seinen
beiden Buchern diesen von mir hier erwihnlen Zuslin-
den natitrlich auch Beachtung gcschcnl\l allein ich habe
den Lindruck, daB er als Chirurg nicht in der Lage war,
die moralischen Schadigungen, die dem \crzlcsl:md
durch den ziigellosen l\amp[ der Kurpfuscher gegen die
verhalBte ,Staatsmedizin® zugefiigt wurden, in ihrem
ganzen Umfange zu crkennen. Bei einer Sitzung des
preullischen Landesgesundheitsrates, dem ich zugezogen
wurde, sagle der Minisler fir Volkswohlfahrl in seciner
Ansprache etwa folgendes: ,,Wir horen so viel von dem
gesunkenen Vertrauen zur deulschen Aerzieschafl. Wer
hat hauptsichlich dazu beigetragen, dieses Verlrauen zu
untergraben? Diejenigen; die ohne enlsprechende Vor-
Hildung das Heilgewerbe ausiben, dicjenigen, die ein
hochst personliches Interesse daran haben,
diesesVertrauenzuuntergraben Namlich:
Die Kurpfuscher! —*

Nachdem der Minister mit diesen {reffenden Worlen
die lals@chlichen’ Verhéltnisse gekennzeichnet hatte, hiclt
cineAbgeordnele es far richlig, am folﬁcndcn Tage
die ganze deutsche Aerzleschafl in der W(‘lse Zll verun-
glimpfen, daB sie s.wlc die deulschen Aerzle haben im
Weltkrieg versagt. Ein Stand, der in Wort und Schrift
von oft un;,chxldelul und 1]11]1(]Ll‘\\0ll1g011 Personen an-
gegriffen wird, ein Stand, der fast nur schwerste
Pflichten zu crl‘u]lcn hat, ohne dal} er, sowcil es sich
nicht um beamlete Acr/lchandcll ontsprcclmn(len Schutz
findel; ein hochgebildeter Stand, der sich gefallen lassen
mulf, dal seine Tatigkeil vom chchgemchl als ein freies
(xe\verbe bezeichnel wur(le das jeder ohne Riicksicht auf
Vorbildung oder Kenutnisse austiben darf. (dies bedeutet

[ 3

dic sog. Kurierfreiheit), einsolcher Standmuf ab-
sinkenundwirdweiterabsinken,auchwenn
eskeineMediziner,sondern nurnochAer/tc
im Sinne Lieks gll)t
Ich stehe nicht auf dem Glandpunk[ daB mit der
_Approbation auch die Fahigkeit verlichen wird, Heil-
kiinstler zu sein. In der Volksmedizin ruhen viele Schiitze.
Ein begnadeter Mensch kann auf irgend cinem Gebiete
necue Wege weisen, ohne daf er eine niedere oder hohe
Schule besuchte. Die Geschichte aller Zeiten zeigt aber,
daf} alle GroBtaien auf dem Gebiete der Medizin von ge-
lehrten Méinnern stammen, und daB in den letzten hun-
dert Jahren die Zahl der ..berihmten Heilkundigen®, die
keine wissenschaftliche Schulung durchmachten, - ein
halbes Duizend nicht iiberschreitet. Mit der Aufhebung
der Kurierfreiheit miiBte dem einzelnen, der eine be-
sondere Heilmethode ersinnt oder uns heute noch un-
bekannte Krafte in den Dienst der Krankenbehandlung
zu stellen glaubi, die Moglichkeit erhalten bleiben, sich
als ., Wohltater der Menschheit” zu erweisen. Die schran-
kenlose Betaiigung gewisser Gruppen von Kurpfuschern,
die schwindelhafte Anpreisung angeblich erzielter Heil-
erfolge muBl verhindert werden. Diese Erkénntnis bricht
sich Bahn. Der preuBische Landwirtschaftsminister hat
in einem ErlaB genaueste Beachtung der kurpfuscheri-
schen Schadlinge auf dem Gebiete der Menschen- und
Tierbehandlung empfohlen_ Der I{lempnermeister
Ginther Schmidt grundete in Berlin einen ,,Verein der
durch I\urpfuscher Geschidigten™. Von diesen Bestre-
bungen, besonders von solchen, die aus dem Volke kom-
men, erwarle ich mehr noch als von den arztlichen,
denen der Ruf enlgegenschallt, sie dienten nicht den
Interessen der Volksgesundheil, sondern eigenen. Jeder,
der gegen MiBstande ankampft, hat zunichst mit der An-
zweiflung seiner ideellen Gesinnung zu rechnen. Der
Aerztestand ist, wie Liek sehr richtig sagt, langst nicht
mehr frei, er war gezwungen, sich gewerkschaftlich zu-
sammenzuschlieBen, ohne daB dieser ZusammenschluB3
ein vollkommener geworden wiare. . Vielmehr ist die
Aerzteschaft uneiniger als je. (In Berlin erscheint seit
drei Jahren eine Zeitschrift des Vereins sozialistischer
Aerzle: hoffentlich bilden sich nicht Vereine demokrati-
scher, deuischnationaler, katholischer, evangelischer und
judischer Aerzte: vielleicht besteht der eine oder andere
schon.) Dr. Bresler bringt aus dem Mai-Juni-Heft der
Internationalen Zeitschrift fiar Individualpsychologic®
einige Proben, die jene Zerrissenheit erweisen, die auch
in die Wissenschaft eingedrungen ist. Ein Individual-
psychologe nennt den Patriotismus den . letzten Dreck®
Die deutsche Republik bezeichnet er als die zu Justiz-
und Fehmemorden Vereinigien Staaten von Boschistan.
Das Christentum ist eine dde Fassade, leere Kulisse (1).
In Dresden wurde eine marxistisch-individual-psycholo-
gische Arbeitsgemeinschaft gegrundet. Niemand wird
dem Arzt das Recht einer politischen Gesinnung abstrei-
ten dirfen oder wollen. Als Helfer, Heiler und Scelen-
fithrer sollte er aber eine Bindung besitzen: die. an
den kranken, leidenden Menschen. Priester, Aerzte, Rich-

.ter und Lehrer miBten tber dem Kampfe des Tages

stehen, denn ihnen sind Giiter anvertraut, bei deren
Pflege, Wertungund WartungGlaube, Poli-
tik, Armul, Reichtum véllig aus- und nur
Liebe und Gerechtigkeit einzuschalten
waren,

Wir bezeichnen die ,,Krisis im Aerztestande® als Teil-
erscheinung eines allgemeinen kulturellen Abstieges im
Zeichen der — Zivilisation und tbersteigerten Soziali-
sierung. Liek glaubt einen Weg zu sehen, den er fir
gangbar halt, und der, seiner Ansicht nach, ein rasch
helfendes Heilmittel darstellen wiirde. Ich vermag ein
solches nicht zu zeigen. Ich glaube, meiner Einstellung
gemil, nur an langsame Entwicklungen. Der deutsche
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Aerztestand wird nicht zugrunde gehen, wenn er scinen
Idealen {folgl:
bild. Wenn er Fihrer findel, diec inrichtiger Weise
Aufklarung und Belehrung in das Volk tragen, das bil-
dungsfihig und wissensdurslig ist, das erzieherischen
Suggestionen nicht minder willig folgt als aulreizenden
und_verderblichen. Sache der Fihrer ist es, die Oetlent-
lichkeit aufzurufen zum Kampfe um Pflege und Be-
wachung der Volksgesundheit. Liek glaubt, der versiaat-
lichte Kassenarzt dirfte nur ein Uebergang sein. Ich
glaube, mitdem Beginneinessolchen Ueber-
gangesistder UntergangdesireienAerzle-
st‘ln des besiegelt. Welche gewaltigen Kulturgiiter
ein stiirzender Aeule.sl'md mit sich reiflt, das wirde die
bisher teilnahmslose oder betrogene Oeffentlichkeil erst
crkennen,.wenn es, wie so oft in unserer deutschen Ge-
schichte, zu spat ist. Das deutsche Volk hai die
Republik gewiihit. Res publica — Staatswohl und: Salus
populi .(aegroti) — Volkswohl: Summa Lex esto — soll
hochstes Gesetz sein — diese Worle, richtig verslanden
und in die rechte Tat umgesetzt, zeigen auch uns den
Weg, der durch Kampf zur Freiheit fahrt. (Die ,,Um-
schau®, 1928/10.

Das Bankgeheimnis.

Auskunftspflicht dritter Personen gegeniiber dem Finanzamt.
Von Justizrat Dr. Schulz, Miirchen. 2

Mehrfache Anfraﬂen zeigen mir, dabB dariiber, welche
Auskiinfte das Iln'mzqml von dritten Personen oder
Rechtsinsitulen tber Steuerpflichtige verlangen Kann,
eine kurze Besprechung Interesse finden durfle.

Urspringlich waren die. Banken nicht nur ver-
pflichtet, sondern auch berechtigt, das Bankgeheimnis zu
wahren, d. h. Auskunft 1rrfendwelcher Art ul)cr ihre Kun-
den, deren Depots und I\onu nur diesen Kunden selbst
oder von den Kunden mit schriftlicher Vollmacht ver-
sehenen Personen zu erteilen.

Gleich nach dem Kriege wurde dieser Zustand ge-
andert. Die Banken waren fortan verpflichlet, den
Finanzamtern Auskunft zu geben und ihnen unaufgefor-
dert alle halbes Jahr ein Verzeichnis ihrer Kunden ein-
zusenden. .

Die Pflicht zur Einreichung von Kundenverzeich-
nissen wurde durch Geselz vom 20. Mirz 1923 bescitigt.
Die Auskunftspflichtaber ist geblieben.

Diese ist nun nicht dahin zu verstehen, dafl die Baak
jede Anfrage des Finanzamts zu beantworten oder jeder
Aufforderung zur Einsendung von Abschriften von Konto-
Ausziigen oder dergleichen ohne weiteres nachzukommen

hat. Unzuléssig ist viellmehr das Erfordern allgemei- -

ner Auskunfte, z. B, welche Einlagen die Angehori-
gen eines bestimmten Gewerbes bei einer Bank oder
Sparkasse haben, oder welche Personen in cinem be-
stimmten Zeitabschnilte Geschifte in Wertpapieren ge-
tatigt haben. Zulissig aber ist z. B. einc Anfrage, ob c¢in
bestimmter }\un(lc dann un(l dann e¢in (xlllhd})(,ﬂ
gehabt hat, in welcher Hohe, ob er bestimmte Geschafle
dhm—schlmscn hat usw.

Die Auskunftspflicht snll )7 L V2R FEANI S
klarung anhangiger Steuerfille dlcncn.
nicht zur Aufdeckung bisher unbekannler

Falle Die Auskunft soll sich nur auf Tatsachen be-.

ziehen; dazu gehort aber auch das Wissen von bhestimm-
ten Dingen oder das Yorhandensein einer bestimmten Ab-
sicht. \1cht als Tatsachen gelten Urleile, z*B. Wert-
schatzungen oder Acuflerungen iber die Richligkci; oder
Unrichtigkeit einer Bilanz.

Die Auskunfispflicht ist analog anzusehen der Ver-
pflichtung, evtl. vor (J(,I'l(,hl als /eug.,c zu erscheinen, Der
Unlerschied besteht -darin,. dals der Zeuge im allgemeinen

als Helfer und Heiler, als sittliches Vor---

sich personlich einzufinden hal und eine schriftliche
MeinungsiuBerung nur in Ausnahmefillen in Bétracht
kommt, wiithrend dem Finanzaml gegentiber die schrifl-

‘liche Boanlworlunn die Regel ln]dcl und eine 1)01‘501111011(,

Einvernahme die Ausn.lhmc

Mit Genehmigung des Landesfinanzamls kann das
Finanzamt \erlangcn, daB die Auskunfisperson ihre An-
gaben zu beschworen hat.

Ebenso isl die Genehmigung des Landesfinanzamls
erforderlich, wenn von der Auskuaftsperson die Vorlage
von Urkunden, Schriftstiicken oder Geschiiftsbiichern ge-
fordert wird. Die Rechlsvorginge (z B. ein Geschalt iber
Werlpapiere) missen vom Finanzaml genau bezeichnet
werden. ;

Unter den gleichen Voraussetzungen sind [ir den
Qlouerpl'li(‘hliﬂcn verwahrte Werlsachen vorzulegen und
ist Einsicht in verschlossene Behillnisse zu ;,L\\'dhlcn
S atiehys ‘

Die Durchfithrung dieser Anordnungen kann durch
Geldstrafen erzwungen werden. *

Im allgemeinen soll das FFinanzamt die Vorlegung von
Bichern oder Geschéaftspapieren usw. von ciner dritten
Person erst verlangen, wenn die Auskunft, die es von dem
Steuerpflichtigen selbst bekommen hat, nicht genigl oder
unrichtig erscheint. Auch soll zu diesen Mitteln erst ge-
griffen werden, wenn die Verhandlungen mit dem Steuer-
ptlichtigen selbst nicht zum Ziel gefiihrt haben oder
keinen Erfolg versprechen (er verweigert z. B. die Vor-
lage seiner Bankausziige).. Dagegen kann sich das Finanz-
amt ohne weiteres an Dritte wenden, wenn ihm Gefahr
im Verzuge erscheint.

Es ist hieraus ersichtlich, daB die Bank ;.,c;,«-nulw
dem Finanzamle keine Ausnahmesiellung geniefit. Sie
hat genau die gleiche \uskunflspﬂichl und unler den
«rlucth \()rausscl/un"m wie jede beliebige andere dritte
l’erson

Verweigerl werden kann die Auskunft, wenn
ihre Lrlellung dem Befraglen oder cinem nahen .\ngvh()-
rigen von ihm die Gefahr ciner Strafverfolgung zuzichen
witrde. Ferner konaen die Auskunfl verweigern Aerzte
iiber das, was ihnen bei Ausitbung ihires Berufes anver-
traul worden ist, sowie u. U. Rechtsanwalte und Geist-
liche.

trste gemeinschaftliche Tagung der wirtschaftlichen
"\ drztlichen Fachausschlisse in Bremen.

Am 24 Miarz 1928 fand auf Einladung des Wirt-
schaftlichen Ausschusses der Deutschen
Orthopiadischen Gesellschaftl im Festsaal des
Hag-Hauses in Bremen die ersle gemeinschaftliche
Tagung der wirlschaltiichen érztlichen IFachausschiisse
statf. Zweck der Tagung war dic Herbeifihrung ciner
Aussprache iiber die ;.,unsllgslo Arbeitsweise dieser \us-,
schiisse und die Herstellung ciner festen Bezichung zwi-
schen ihnen und der Leitung des Hartmannbundes.

Der Hartmannbund halle als Vertreler die [Herren
San.-R, Dr. Buchbinder und Dr. Lautsch ent-

“ sandt. IErschienen waren ferner die Vertreter simtlicher

bereits . gebildeten Fachausschiisse,
genden:

Wirtschaftlicher Aussehufy der Deulschen Orthopédi-
schen Gesellschaft,

und zwar der fol-

Wirtschaftliche  Aerztevereinigung  der Deutschen
Rontgengesellschalt,

Wirtschaltlicher Ausschull der Deutschen  Gesell-
schaft fiir Urologic, = :

Wirtschaltlicher Ausschufy der Gesellschafl Deul-
scher Hals-, Nasen- und Ohreniirzte, ©

Wirtschaftlicher Ausschuld “der Deutschea  Gesell-

schafl fir Kinderheilkunde,
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WirtschatUicher® Ausschufl der Deutschen Nerven-

irzle, T ey T

Wirlschaftlicher: Ausschull der Deutschen Augen-
arzle v

s hatten ferner eine Anzahl Jokaler Fachorgani-
sationen der Chirurgen, Gynikologen, Dermatologen und
internisten, die zur Zeil noch keinen wirtschafllichen
IFachausschuf besitzen, ihre Vertreler geschickl, um (ber
die Bildung je ecines Fachausschusses auch fir diese
[Fachgruppen zu beraten..

‘Die Sitzung wurde eingeleitet durch Vortrige der
“Herren Dr.Schlee, Braunschweig, und Dr.Hertzell,
Bremen, in denen der Zweck der wirlschaftlichen IFach-
ausschiisse dargelegt wurde. Hierbei wurde betonl, daf}
dic wirtschaftlichen Fachausschiisse keineswegs neue
Organisationen darstellen, sondern, daB sie nur dastAus-
drucksmiltel einer bereits bestehenden berufsstindi-
schen Gliederung der Aerzleschaft sind, durch das
den einzelnen Fachgruppen Gelegenheit gegeben wird,
ihre Belange durch Gutachten beim Hartmannbunde zu
vertreten. Besonders wurde auch hervorgehoben, dafd
die wirtschaftlichen Fachausschiisse nicht elwa irgend-
welchen Sonderbestrebungen der Fachirzte dienen, son-
dern, daB sie die Inleressen der gesamlen Aerzleschafl
vertreten. Denn jeder Arzt ausnahmslos gehorl einer be-
stimmten Fachgruppe an, sei es einer der bereils genann-
ten Gruppen der Fachiirzte oder der Gruppe der Land-
arzte, Badeirzle, beamlelen Aerzie, Sporlirzie usw. .

Allendicsen Gruppen mubB das Recht zu-
erkannt werden, Fachausschiisse nach Arl
der bereils bestehenden zu bilden, nicht
zuletzt auch den praktischen Aerzten.

In der schr lebhaften Aussprache, an der sich die
Herren San.-Rat Dr.-Buchbinder und Dr. Lautsch,
Leipzig, Professor Haenisch, Hamburg, Dr. Golden-
berg, Nurnberg, De.Danzelmaun, Leipzig, Dr.Agri-
cola, Hannover, Dr. Auerbach, Detmold, Dr. Lenge-
mann, Bremen, Dr. Braun, Solingen, Prof. Lorey,
Hamburg. Dr. Schirrmacher, Bremen, Dr. Schlee,
Braunschweig, Dr. Hertzell, Bremen, beleiligten, wurde
allgemein der Wert und die ZweckmaBigkeit der Bildung
wirlschaftlicher Fachausschiisse anerkannt. Als selbsl-
verstandlich wurde es von atlen Rednern erachtet, dalh
sich diese Ausschiisse véllig in den gegebenen Rahmen
der Aerzleorganisalion einzuordnen haben, d. h., dafi sie
sich neben der Vermittiung des Meinungsaustausches zwi-
schen den Milgliedern der von ihmen vertretenen Ficher
ausschlieBlich aufl ecine reine Gutachter-
tatigkeitzubeschrinkenhaben,so daf} irgend-
welehe Kollisionen mit den beschlieBenden Instanzen der
Acrzieschalt ausgeschlossen sind. Die Vertreter des Hart-
‘mannbundes gaben die Zusicherung, vor wichligen Be-
schlassen, namentlich solcheny die besonders das Inter-
esse bestimmler Fachgruppen beriihren, nach Maéglich-
keit: Gutachten  dieser Fachgruppen einzafordern. Da-
neben wurde den Fachausschiissen das Reeht zugebilligl.
sich jederzeit mit-Vorschligen und Gulachten an die Lei-
lung des Hartmannbundes zu wenden. :

Die erschienenen Vertreler der Chirurgen, Gyniko-
logen, Dermatologen und Iulernisten bildelen fiir das von
ihnen vertretene FFachgebiet je einen vorliufigen wirl-
schaftlichen Ausschuf, der die Aufgabe hal, bei den
nichsten Tagungen ihrer wissenschaftlichen Gesellschaf-
ten die Wahl ecines

lassen. st o
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Warnt vor dem Medizinstudium!
Flughlatler erhall jeder Arzt in “Dbeliebiger Anzahl
auf Anfordern kostenlos von der Stalistischen Abteilung

des Verbandes der Aerzte Deulschlands (Hartmannbund),
Leipzig, Plagwilzer Stralie 15. et
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definitiven Ausschusses zu- veran- =
St Bremen:-. .

‘Die berufsstindische Gliederung der Aerzteschaft. - t/

Vorirag, gehalten auf der ersten gemeinschafilichen Tagung der
wirtschaftlichen 4rztl. Fachausschiisse in Bremen am 24. Mirz 1928

v von Dr. Carl Hertzell, Bremen.

Verehrle Anwesende! Zu der Zeit, als Hartmann den
Verband der Aerzte Deutschlands als einen’Abwehrbund
gegen die - iiber seinen Stand hereingebrochenen wirt-
schaftlichen Néte grindete, da gliederte er ihn so, dal} er
nach einem rein ortlichen Einteilungsprinzip den grofen
alles umfassenden Verband in kleinere Landesverbinde
zerfallen lieB. Jeder Landesverband wihlte aus seiner
Mitte einen Vertreter fiir den Beirat und dieser so ge-
bildete Beirat leitete zusammen mit dem Vorstande in
Leipzig die Geschicke unseres Standes, so wie es auch
heute noch ist :
Dieses Einteilungsprinzip nach rein ortlichen Ge-
sichtspunkien hatle seine volle Berechtigung und war
iiberhaupt das cinzig gegebene in jener Zeit, als die Zu-
sammenselzung des Aerziestandes im grofen und ganzen -
noch eine ziemlich gleichformige war. Heute aber. nach-
dem durch die Fortschritte der arztlichen Wissenschaft
cine weitgehende Arbeitsteilung und damit verbundene
Differenzierung der Aerzieschaft nach einzelnen Fach-
gruppen cingetreten ist, kann dieses Prinzip allein fiir
dic Finteilung unseres wirtschaftlichen Verbandes nicht
mehr geniigen. sondern es bedarf einer Erganzung Ein
immer mehr hervoriretender Mangel des alten Eintei-
lungsprinzips liegt in folgendem: Der Beirat des Hart-
mannbundes besteht ja, wie bereits erwahnt, aus den Ver-
tretern der einzelnen Landesverbande des Hartmann-
bundes. Da die Wahl dieser Vertreter in den verschiede-
nen Landesverbinden vollstindig unabhingig voneinan-
der erfolgl und auf die engere Fachzugehorigkeit der zu
Wihlenden keinerlei Ricksicht nimmt, so ist die Zu-
sammensetzung des Beirats beziiglich der
Zugehorigkeit seiner Mitglieder zu den
ecinzelnen Aerztegruppen eine rein zufal-
lige, und es kann daher der Fall einireten. daB bei Be-
ratung einer Frage, die fir eine bestimmte Fachgruppe
von ganz besonderer Bedeutung-ist, gar kein Verireter
dieser Gruppe im Beiral anwesend ist oder doch nur ein
solcher. der mit seinen Fachkollegen keine engere Fith-
lung hat und daher nur imstande ist, seine eigene persén-
liche Meinung zu vertreten. Auf diese Weise kann es ge-
schehen, und es ist geschehen. daB im Beirat Beschlisse
gefaBt wurden, die uber samiliche Angehorige bestimm-
ter Fachgruppen schwere wirlschaftliche Note heraui-
beschworen haben. ohne daBl die batroffenen Gruppen ip
der Lage gewesen wiren, hiergegen auch nur zu pro-
testieren. da sie ja wirlschaftlich nicht geeint waren.
Aus diesem Grunde gewann vor reichlich zwei Jahren
hier in Bremen der Gedanke an Boden. daB es zweck-
maBig wire, wenn die Angehorigen der einzelnen arzi-
lichen Fachgebicle, die sich zur Forderung ihrer wissen-
schaftlichen Bestrebungen zu grofien. sich uber ganz
Deulschland erstreckenden Gesellschaften zusammenge-
schlossen hatlen. sich auch die Wahrung ihrer wirt-
schaftlichen Interessen selbst angelegen sein lieBen und
sic durch Erstattung von Fachgutachten an den Hari-
mannbund fordern wiarden. Die Anfange einer Bewe-
gung in dieser Richiung waren bereits gemacht. denn die
Deutsche Orthopidische Gesellschaft und

‘die Deutsche.Rontgengesellschait verfugien
‘damals bereils -@iber wirtschaftliche Fachausschiisse, die

unter der Leitung des Herin Dro-S e¢h l e e und Herrn Pro-
fessor Haenisch in dem gedachten Sinne mit Erfolg
titig waren. Es blieb also nur noch die Aufgabe diese
bereits im Gange befindliche Entwicklung zu fordern und
dahin zu wirken. daB auch far die dbrigen arztlichen
FFachgebiete gleichartige Fachausschusse gebildet witrden.

Wir waren uns in Bremen von Anfang an dariber
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klar, daB die Erreichung dieses Zieles nicht leicht sei,
und daB sie mehrjahrige angestrengte Arbeit erfordern
wiirde, und bildeten daher einen besonderen AusschuB,
den—Pieutschen™ Moz eawss o i RER S 1
schaftliche Fachvertretungen, der die Bil-
dung und Forderung neuer wirtschaftlicher Fachaus-
schiisse als seine ‘Aufgabe betrachtet. Von seinem ersten
Auftreten in der Oeffentlichkeit an hat dieser Auschuf}
stets betont, daBl er nicht etwa allein das Interesse der
eigentlichen Facharzte im Auge habe, sondern er war
sich bewuBt, ein neues Einteilungsprinzip der gesamten
Aerzteschaft zu vertreten, das allen vorhandenen Aerzte-
gruppen, also auch den praktischen Aerzien zugule kom-
men sollte, und wir nahmen daher neben den Vertrelern
der eigentlichen fachirztlichen Disziplinen auch den da-
maligen Vorsitzenden des Verbandes der praktischen
Aerzte Deutschlands, Herrn Dr. Mull, Braunschweig,
und den Vorsitzer der bremischen Ortsgruppe dieses Ver-
bandes, Herrn Dr. Hieke Bremen, in unseren Aus-
schuB auf. - ]

Zur Erreichung unseres Zieles, der Grindung sweile-
Ter I’achausschu%e, gingen wir nun zunachst so vor, dal}
wir Rundschreiben iiber unsere Plane an die interessier-
ten FFachgruppen versandten. Hierunter ist besonders das
Rundschreiben 2 bemerkenswert, das die allgemeinen
Grundsitze, die bei der Bildung wirtschaftlicher Fach-
ausschusse zu beachten sind. behandelt, und das wir auch
jetzt noch jedem Interessenten gern zugehen lassen.
Sodann wandten wir uns an die Vorstande der wissen-
schaftlichen Gesellschaften mit dem Antrage, einen wirl-
schaftlichen Fachausschull zu bilden. Diesem Antrage
gegeniiber verhielten sich die einzelnen Gesellschaften
verschieden. Zunichst stellte sich hierbei heraus, daf}
noch eine weilere Gesellschaft, namlich die Deutsche
Gesellschaft far Urologie, bereils einen wirl-
schaftlichen FachausschubB besall. Die Gesellschafl
Deutscher Hals-, Nasen- und Ohrenarzte
und die Deutsche Gesellschaft far Kinder-
heilkunde nahmen unseren Anirag an und’ bildeten
unter der Leitung der Herren Prof. Uffenorde, Mar-
burg, und Dr. Diinzelmann, Leipzig, je einea wirt-
schaftlichen FachausschuBl nach unserem Vorscialage. Die
Gesellschaft Deutscher Nervenarzie leilte
uns mit, daB ihr nach ihren Satzungen nur cine rein
wissenschaftliche Betatigung maoglich sei. Sie machte aber
den Vorschlag, daB von den lokalen nervenirztlichen Or-
ganisationen ‘ein wirtschaftlicher Ausschuf} gebildet wer-
den méchte und erklirten sich bereit, den \orsll/cndcn
dieses Ausschusses als Berater fir wirlschaftliche Be-
lange in thren Vorstand aufzunehmen. Daraufhin veran-
laBten wir die Bildung eines vorlaufigen wirtschaftlichen
Ausschusses der I)eutschcn \Lrvenar/te, der seinerseits
die Waht! eines definitiven Ausschusses durch die lokalen
nervenarztlichen Organisationen -bewerkstelligte. Der
Vorsitzende dieses Ausschusses Herr Dr. Ré per, Ham-
burg, wurde dann, eanprcchend dem Vorschlage (lcr Ge-
sellschaft Deutscher Nerv enirzte, in den Vorstand dieser

Gesellschaft aufgenommen. ‘Die Deutsche Ophth LA

mologische Gesellschaft machte dieselben Be-
denken geltend, wie die Gesellschaft Deutscher Nerven-
arzle, sie erklarte sich aber damit einverstanden, daf von
den \Illghedern ihrer Gesellschaft in loser An]chnung an
die Gesellschaft seltst ein wirtschaftlicher Ausschul} ge-
bildet werde. Vorsitzender dieses Ausschusses wurde Herr
Dr. HeBberg (Essen). Die wissenschaftlichen Gesell-
schaften der Chirurgen, Gynidkologen und Dermatologen
haben unserem Antrage bisher noch nicht entsprochen
An die Deutsche Gesellschaft fiir innere Medizin ist ein
Antrag von uns noch nicht gestellt worden.

Es war daher zur Vervollstindiﬂung unserer Arbeit

noch notwendig, die-genannten vier letzten Ausschisse.

zu bilden. Wir haben zu diesem Zwecke das Verfahren

angewandt, das uns von der Gesellschaft Deutscher Nev-
venirzie empfohlen wurde, und samtliche lokalen Orga“‘
sationen der genannten vier Fachgruppen, soweil sie s,
in Stadten mit tber 50000 Einwohnern befinden, et
geladen, ihre Vertreter heu'e hierher zu senden. Da st
bei diesen Einladungen herausstellte, dal in einer grofit
Anzahl von Stéidten die Vertreter dieser vier ‘lcher nicht
zu Fachgruppen vereinigt waren, haben wir auch einzelne
dieser Herren, die wirtschaftliche Intersccor »rioten, per-
sonlich eingeladen. Es ist nun Sache dicser nier erschiene-
nen Herren, ihre wirlschaftlichen IFachausschiisse hier
zu wihlen. Mit Riicksicht darauf aber, diB eine grofle
Anzahl der Vertreter ihrer Ficher wegen der hohen Reise-
unkosten hier heute Abend nicht erscheinen konnle, wird
es sich meiner Ansicht nach wohl im allgemeinen emp-
fehlen, wenn die hier erschienenen Verlreter zunichst
zu je einem vorliufigen FFachausschull zusammentreten,
dessen Aufgabe es ist, bei Gelegenheit der niichsten Tagung
iherer Gesellschaft die Wahl des endgiilligen Fach-
ausschusses zu veranlassen. Ob die Herren cinen vorliuli-
gen oder cinen endgiiltigen IFachausschuf3 bilden wollen,
muB meiner Amlchl na(‘h ihrer eigenen lnlschhcbung
tiberlassen bleiben.

Iis bleibt mir jetzt noch ubrig, iiber die Arbeilsweise
der bisher gebildeten Fachausschiisse zu berichten. Die
Ausschiisse bestehen in der Regel aus einem Vorsilzer,
einem Geschiftstithrer und vier Beisilzern. Aufgabe der
vom Geschilftsfiuhrer geleileten Geschiflsstelle ist es, cine
stindige Fahlungnahme auf der einen Seite mit den Mit-
gliedern der Gesellschaft, auf der anderen Seite mit den
ibrigen Milgliedern des Fachausschusses aufrecht zu er-
halten. Die von den Milgliedern der Gesellschaft c¢in-
laufenden Anfragen usw. werden von der Geschiftsslelle,
da cin hilufiges Zusammentreten des Ausschusses zu kost-
spiclig ist, den einzelnen AusschuBmitgliedern schriftlich,
mit der Bilte um MeinungsauBlerung, ibersandt. Enlspre-
chend den eingehenden AcuBerungen der Milglieder wird
dann an die Fragesteller berichtel. Wenn besondere Um-
stande es erfordern, werden die Milglieder der Gesell-
schaft durch Rundschreiben von der Geschallsstelle
unterrichtet. Die Fachausschiisse wenden sich notigen-
falls auch an die Hauptgeschiftsstelle des Hartmann-
bundes oder an das Leipziger I'achdezernat, bzw. werden
sie von dort zur Erstattung von Gutachten herangezogen.
Die Kosten, die mit einer derartigen Geschiftsfithrung
verbunden smd sind gering. Ihre Erstattung kann cvll
bei der bclreffcn(lon Wissenschaftlichen Gesellschaft be-
antragt werden. Besonders geartet liegen die Verhdltnisse
bei der Deutschen Rontgengescllschaft. Hier besteht kein
cigentlicher Ausschuf} der Gesellschaft mehr, sondern die
Mitglieder der Gesellschaft haben sich zu cinem beson-
deren Wirtschaftlichen Verbande zusammengeschlossen,
woriiber Herr Prof. Haenisch spiter die Freundlich-
keit haben wird, uns einige Mitleilungen zu machen.

Die wirtschaftlichen Fachausschiisse haben da, wo sic
eingerichlet sind, bisher befriedigend gearbeilel, sie sind
far die Fachkollegen die Stelle, bei der sie die: Abhilfe
wirtschaftlicher Schwierigkeiten beantragen konnen. Fiir
die Lcnung des Hartmannbundes sind die Gutachierkom-
missionen, die die in ihr Gebicet fallenden Fragen se¢lb-

“slindig un(l sachverstindig bearbeilen konnen, und die

geeignet sind, der Leitung des Verbandes viel l\lcmmlwnl
ah/unchmen.

Zum Schilull, meine Herren, sehe ich mich veranlafi,
auf die eingangs beriihrten I'ragen zuriickzukommen und
hier nochmals zu betonen, daf} es sich bei der Angelegen-
heit der wirtschaftlichen Fachausschussc keineswegs etwa
um cin Sonderinteresse der Fachirzte handell, sondern
um die Anwendung eines neuen Emlulungsprm/u)s, das
der gesamlen Aecrzteschafl von Nutzen sein soll. Die
Gliederung der Aerzteschaft nach rein ortlichen Gesichts-
punkten in Landesverbinde geniigt den heute zu stellen-

0
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/ den \.nspxuchul unsucs ‘Erachtens ‘nichl, melir, - Diese
B g mul} ergianzt’ werden durch cine zweite, dic
ds berufsstindische Gliederung: nach

uppcn bezeichnen kann und. die durch die Fach-.

jsse in die Erscheinung tritt. Solange die Aerzle
‘,rch die Landesverbinde. ohne Ricksichi auf ihre
fere I‘l(.h/ug,ehun"kul zusammengehalten  werden,
fen sie nicht die Fithlung miteinander, dic far erfolg-
res wirtschafl)iches” Arbeiten unl)Ldmgl erforderlich
U'nsere heutige: « cosammlung bietel ein gules Beispiel
i, Hatten wir Sie, meine Herren, ungeordnel hier im.
1”1;1#'/, nehmpgn lassen, dann wiirden Sie unlerein-
ht die notigen Ber ithrungspunkte gefunden

I . *Nachdem jetzt aber die einzelnen Fachgruppen
/ uncnsll/cn
verstehen sich gegenseitig und konnen g,memsamg
Arbeil leisten. - -
Dasselbe,

n, mochlen wir ebenso innerhalb der gesamien
rzteschaft zur Durchiihrung gebracht wissen. . Wir
‘hien den jetzt noch meistens felilenden Konnex innee-

b der einzelnen Interessentengruppen der Aerzie her-
tellen, um ihnen das gemeinschaftliiche Arbeilen zu er-
chen und haben die Ueberzeugung, dall wir

m Wege grofie Arbeitskrifle, die zur Zeit vollig brach-

en, freimachen konnen, Wir hoffen so die gesamie

Arbeilsleistung der Aerzte in wirlschaftlicher Hinsicht er-

heblich vermehren zu konnen, denn die Kraft einer-ge-
ordneten Menge ist grofier als die ciner ungeordneten.
[ nsere Bestrebungen finden aber nicht in der Bildung

n Fachausschiissen [fir die IFacharzle ihre Grenzen,
iicht nur fiir diese, sondern auch fir alle abrigen Inter-
ssentengruppen innerhalb der
liec Bildung von Fachausschiissen far nbtig, z. B. far die
Landirzte, beamlelen Aerzte, Badeirzte, Sporlirzie und
nicht zuletzt far die pr: wktischen Aerzte. Die praklischen
\erzte sind far uns eine Fachgruppe besonderer Art, die
chenso wie alle fibrigen das Recht hat, ihre Belange durch
cinen Fachausschufl vertreten zu sehen. Wir haben in-
folgedessen auch stets mitl den praktischen Aerzien Hand
in Hand gearbeitet und haben auch heute hier ilire Ver-
treter unter uns.

Mcine Herren, ich stehe hier vor einer \ ersammlung,
die Gberwiegend aus Fachirzien beslehl, aber auch auf
die Gefahr hin, daBl cinzelne von Ihnen mir jetzt noch
nicht beistimmen sollten, muf ich erkliren, daBl ich die
Durchfiihrung unseres Planes ohne den Fachausschul
der praklischen Aerzle, den sic unschwer mil Hilfe ihres
Verbandes der praktischen Acerzte Deutsehlands bilden
konnen, fir unvollstindig balten wiirde. Der Verband der
FFachiirzie Deutsehlands ist daran zugrunde gegangen, dalh
er far eine bestinunte Gruppe von Aerzlen, ni unh(‘h ol)cn
die Fachirzte, clwas Besonderes schaffen wollte und dap-
um von den anderen Acrziegruppen aul das helligste be-
kimplt wurde, " Wir wollen heule
Fehler verfallen und nicht danach streben, dal} eine
Aerzlegruppe auf Kosten einer anderen gewinuaen -soll.
Vercinl und sich "(‘[..,(‘lh(.‘lll“‘ thcn(l missen sie sich vor-
\\'.nrls]cmnplcn

Es liegt in der Natur der 9:(‘!1(‘ dal} dic Fachaus-
schiisse nur dann béfr iedigend ar beiten kénnen, wenn sie
sich zwanglos in. die. \01'/lu)r"nms.lll\m cinfiigen und
nicht mil don bereits bestehenden Jmu('hlungun kolli-
dicren. Um dieser Gelahr zu bedegnen, haben wir stets
dic Forderung crhoben, daf die Fachausschiisse unbe-
dingl .an® dem G. utachlerstandpunkt festhallen
miissen  und keineswegs \'L‘rs,m.hcn diirfen,
Aulfgaben  der. /enlmlmguusahon einzuischen.  Wir
haben die feste Zuversichl, daf3 dieser Standpunkt von
den Fachausschissen auf (Lls strengste innegehalten wer-
den wird, denn nur durch E mw]\ul und g,csammelle Krafl
konnen \\n vorwirtskommen.

fiithlen” Sie die /usammcng,uhorlg,kcuj

was  wir hier im Kkleinen durchgc!uhr{/

auf-

-Aerzteschalt halten wir-

nicht in der 1\011)0!1,

sich in die:

3 - MNaichs.chor ifit:

/ur \ermeldung, von- Mifiverst: mdon sei- hm/u"etu‘n
daly es sich -bei’ der berufssiandischen (;heduun;, von
der hier die Rede isl, nicht élwa um eine neu zu schaf-
fende Organisation handélt:-sondern um-eine Gliederung,
die in' allen Teilen bereifs hestéhi und die sich auf natir-
lichem Wege entwickelt hat. Die-Fachausschisse sind
nichis anderes als Ausdrucksmitiel dieser Gliederung; die
geeignet sind, ihr inneres- Gefiige zu festigen und die es
ihr eroghchen nach auBen hin in \\ 1rksaml\c1t zu

“private Mlttelstandsg(rankenversmherung

i

‘ragen;-die der Klarung drmﬂend bediirfen, hat die
Xedizinische \\ el g von junshscher Seite bear bm-"
ten lassen.” - :

_=Allzu haufig ereignen sich folgende Falle: Die Paijen-
ten bezahlen reffelmdﬁw ihre V. ersncherungspoh ¢ an die
privaten hrankenverslcherunuen Wird von seiten des
Arzies, sei es wahrend oder nach Abschiubf der Behand-
lung, dem Patienten die Rechnung eingeschicki, so ernalt
der Arzt ein Schreiben seines I’ahentcn woriil dieser ihn
im \”oraus um Qulltunﬂ bittet, da er

“nicht in der Lage ‘ist, die Rechnung zu bezahlen,
bf nach den Sat7un0u] der \ersxf'hcrung,anshllen
cing ‘Erstattung ohne Quutumr nicht erfolgen kana.

Wir hal)en daraufhin folgende IFragen aufgeworfen:

1. Was soll und kann der Arzt-in solchen und ahn-
lichen Fillen tun? Macht er sich des Belruges schuldig,
wenn er eine unbezalilte Rechnung quittiert?

2. Was soll der Patient tun, der an die Versicherungs-
ansialten regelmiaBig bezahlt hal, der dann eine I{cch-
nung, die eine hdéhere Summe betrigl nichl bezahlen
kann, und’ der vor allem — es gibt auch zahlreiche ‘solche

l’allmlcn — sich sehamt und es nicht wagt. zu aunem‘

Arzt zu gehen"

3. Sind unter diesen Lmsldnden die privaten \c:—
sicherungsanstalten eine soziale Einrichtung?

\crzle und Allgemeinheit haben das "lOBlC Inleresse
an der Klarung dxescr TEragenid=s-

. Die \Iedmmsche Welt™ hat die Herren: Senatsprisi-
dent Dr. Zielke, ()bu‘re"lerunﬂsmt Pr. -Arendis,
Landgerichisdirektor I\erslmc und “Dr. “jur. Adolf
Hamburgcr um Slellunﬂnahme ﬂebelen B g

Senatsprasident Dr. Zielke, Berlin.

Der Grundsatz. wonach die sogenannten Mittelstands-
krankenkassen Erstaltungen nur auf solche Rechnungen
vornchmen, die bezahlt und quittiert sind, ist mir be-
kannt. Ich weill es aus cigener erahlunq (ich gehorte

friher selbst einer sokhcn Kasse an) uud aus I\‘)llc«'cu-'

kreisen, wie storend und unboquom dieser Lxl‘llll(lml[/ ist,

insbesondere, wenn es sich uin grofece Rechinuagen hau:
dell und das Mitglied sich erst anderweilig das Geld leihen
mufl, um in der L.wc zu sein., der I ordcrunﬂ nachzukom-
men. Ich wuarde es daher betn aBen, swenn die Kranken-
versicherungen in solchen I* illen eine Sonderregeluag
treffen und 7mmchst qaur \crhmtmn daf} dasd\hl"hed den
auf ihn ‘entfatlenden: Teilbetrag, an dén ~\r7t z‘ml[ uml
dann-die Kasse den I‘lslaltun"s'bc r'w\dlrcl\l AL, den Azl
sendet. Ich vermag nur nicht™ emmsc‘hem \\"u*um ditse.
Regelung nur im Ausnahmelall emlull man sollle viels”
mehr (hescs Verfalhiren allgemein zulassea. Ill\\lLfCl‘ll da-
durch Umgechungen und Belrugsversuchen Tar ~ und:

Tor gedifnet wird, ist mir nicht klar. Wenn beispielsweise

ein Milglied von einem Arzi eine Rechnuang in Hohe von
400 RM. far drztliche Bemiihungen (Operation usw.) er-
halt und das Mitglied nun diese Rechnung zuniachst der
Krankenkasse zur Priafung iibersendet, so ist die Kasse

meines Erachiens in der Laﬁe dun \hl«fhcd zu am\\ orten, -

" TE
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daB sie die Rechnung nur bis zur Héhe von 200 RM. be-
ritcksichtigen konne. Weist dann das Mitglied durch Vor-
legung der insoweit quittierten Rechnung nach, dafl es
50 RM., nimlich den von ihm zu berechnenden Teilbetrag,
gezahlt hat, so steht meines Erachtens nichts im Wege,
daB nunmehr die Kasse die von ihr zu zahlenden 150 RM.
an den Arzt unmittelbar zahlt. Wo durch ein derartiges
Verfahren die Kasse geschidigt werden konnte, ist mir
nicht verstindlich, hochstens dadurch, daf die Verwal-
tungsarbeit etwas groBer wird, indem die Kasse zwei-
mal mit der Angelegenheit beschaftigt wird, zuniichst mit
Priifung der Arztrechnung und dann mit dér Prafung,
ob das Mitglied den auf ihn fallenden Teilbetrag gezahlt
hat. Die letztere .Priifung.ist. aber.meines Erachtens so
einfach, daB da keine wesentliche Mehrarbeit entsteht.
Durch ein solches Verfahren wirde meines Erachlens
der gleiche Zweck erreicht, dal niamlich das Geld zur
Bezahlung der Arztkosten auch wirklich verwendet wird.
Auch ist das Mitglied daran interessiert, daB es aicht
durch Auswahl des Arzies die.Rechnung allzu hoch wer-
den 1aBt, denn es muB ja seinen Anteil zunichst bezahlen,
und erst dann tritt die Kasse ein und zahlt den schon
vorher festgestellten Erstattungsbetrag unmittelbar an den
Arzt. Wenn Umgehungen und Betrugsversuche moglich
sind, so sind sie dies ebensogut bei dem jetzigen Ver-
fahren, einen Unterschied vermag ich nicht zu erkennen.
Ich wiirde es deshalb fir winschenswert halten, wenn
die Mittelstandskassen diese Sonderregelung zur allgemei-
nen Regelung machten oder wenigstens allgemein zu-
lieBen und eine derartige Satzungsbestimmung in ihre
Versicherungsbedingungen aufnehmen wiirden.

. Kleinstwohnungen und Volkswohifahrt.

?ﬁ\'on Obermedizinalrat Prof. Dr. Tjaden, Bremen.
n -

Die Reichsforschungsgesellschaft fiar
Wirtschaftlichkeit im Bau- und Woh-
nungswesen e. V. hat karzlich fir das
MindestmaB neu zu erbauender Woh-
nungen gewisse Normen aufgestellt, zu

Diec MaBnahmen zur moglichst billigen Herstellung
von Neuwohnungen bewegen sich in zwei Richlungen,
die als posilive und negative bezeichnel werden konnen.
Zu den ersteren gehort die Beschalfung von billigem
Grund und Boden durch eine zielbewulite Bodenvorrats-
politik seitens der Gemeinden, die Herabselzung der
StraBenbaukosien durch weitgehende Differenzierung
zwischen Verkehrs- und WohnstraBie, die Typisierung des
Baumalerials, der Bauformen und bis zu cinem gewissen
Grade auch der Wohnungseinrichtungen usw. Zu den
negativen gehort in erster Linie die Herabsetzung der
Abmessungen fiir die Wohnriume. Bei dieser /lelzleren
gehen die Meinungen auseinander, je nachdem iy wirt-
schaftspolitischen oder die gesundheitlich-sozialea Auf-
fassungen stirker betonl werden. Die ersteren Auf-
fassungen konnen fir sich geltend machen und haben
es getan, daB cin betriichtlicher Teil der grobslidlischen
Bevolkerung vor dem Kriege auch in riiumlich duberst
beschriankten Verhiiltnissen gelebt habe und dal} die
sogenannte Kleinstwohnung mit 45 qm  Grundfliche
immer noch besser sei als gar keine Wohnung zu haben
und bei anderen unterkriechen zu missen. Der zuerst
genannte Grund kann als zutreffend nicht angesehen
werden, denn daB die beschrinkten Wohnverhiltnisse in
vielen GroBstidten gesundheillich, sitilich, sozial und
auch politisch ein Uebel bedeuten, wird niemand bestrei-
ten. Aus der schweren Wohnungsnot der Jetzizeit mufl
aber ein Wohnwesen hervorgehen, das besser ist.

Der zweite Grund hat eine gewisse Berechtigung,
wenn die Kleinstwohnungen nur als ein voritbergehender
Notbehelf betrachtet werden. Da liegt aber der Haken;
es besteht die Gelahr, daB der Nothehelf ein Normal- und
Dauertyp wird, und hier setzen die Bedenken ein. Wer
die Wohnung nicht nur als Schlafstitte und Fullerkrippe
betrachtet, sondern als ein Familienheim, in dem nicht
nur die Familienmilglieder auch im halberwachseien
Alter Platz haben, sondern in dem auch die sittlichen und .
Gemitsanspriiche der Familie zu ihrem Recht kommen
konnen, der wird diesen Kleinstwohnungen mit schweren

denen im folgenden vom arzilichen Bedenken gegeniiberstehen. Hinzu kommt, dall als lichte
Standpunkt aus Stellung genommen Zimmerhohe nur 2,5 m vorgesehen sind. Das mag zur

wird. Die Schriftleitung.

Allseitige Uebereinstimmung besteht dariiber, dab die
seil dem Kriegsende entstandene Wohnungsnot nur durch
die positive MaBnahme der Wohnungsneubauten nach
und nach beseitigt werden kann; es besteht auch darin
Uebereinstimmung, daB die Kosten dieser Neubauten so
niedrig gehalten werden miissen, daB die Aufwendung
fiir die Benutzung der Wohnung in einem tragbaren Ver-
hiltnis zu dem gesamien Einkommen des zukinftigen
Benutzers steht. Das Verhiltnis sollte bei kinderlosen
und kinderarmen Familien 1: 4, bei kinderreichen 1:5 auf
keinen Fall tiberschreiten.

Not angehen in Flachbaulen, in denen die Bewohner
leicht in das Freie gelangen konnen, ist aber nicht zu-
lassig in Hochbauten, in denen das Freie nur durch Be-
nutzung mehr oder weniger zahlreicher Treppen zu er-
reichen ist.

Das Worl, die Kleinstwohnungen geniigen mil ihren
Abmessungen weder zum Geborenwerden noch zum Ster-
ben, ist berechligt; auch die Befarchtungen, dafi die
Kleinstwohnungen eine Propaganda fiir die gewollte Kin-
derbeschrinkung bedeulen, sind begrandet. riedrich
Naumann sagl nicht mit Unrecht, wic kann man von
einem Elternpaar erwarten, dab es sich aul ein kommen-

Zur Bekamptung

schmerzhatter Erkrankungen der Aorta

deren Isolierte Wanderkrankung allein das Bild der Aortalgle hestimmt.

Aortalgie, Aortitis luetica, Aorten- und Coronarsklerose,

Besonders indiziert bei: Angina pectoris, angiospastischen Zustinden, Hypertonic.
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des Kind: freut, wenn mit Sorgen millels Kreidestrichen
auf dem FuBboden abgemessen werden mufl, wo dic
Wiege noch Platz hat. In den Kleinstwohnungen wird
entweder die Kinderbeschriinkung gepfiegt oder es wird
in ihnen eine Menschenzusammendringung statlfinden,
die zum mindesten der Verbreitung von Tuberkulose und
Geschlechiskrankheiten Vorschub leistet.

Nicht die Wohnschachtel mit der zentimeterméfligen
Abmessung fiir jedes Familienmitglied darf das zukinf-
tige deutsche Wohnhaus sein, sondern das behagliche
Heim mit einer wenn auch beschriinklen Bewegungs- und
Ausruhmoglichkeit. Die 12 qm Unlerschied zwischen
Kleinwohnung und Kleinstwohnung (57 qm und 45 qm)
spielen hier eine bedeutsame Rolle. Auch die 20 em
Hohenunterschied (2,7 und 2,5 m lichle Zimmerhohe)
sind fir die Luftbeschaffenheit gesundheitlich beachtens-
wert.

Wo man sich genotigt sieht, zu den Kleinstwohnungen
zu greifen, sollte das nur geschehen unter der ausdriick-
lichen Betonung, daB es sich um Uebergangs- und Not-
wohnungen handelt, zum mindesten dort, wo Kinder vor-
handen sind. Fir Familien mit Kindern sollten die MaBe
tiir Kleinwohnungen (57 qm Grundfliche) aus gesund-
heitlichen, sittlichen und sozialen Grinden eine Mindest-
forderung bedeuten. Das Ziel der Arbeiten zur Behebung
der Wohnungsnot muf} ither augenblickliche Vorlteile und
vielleicht hier und da auch Notwendigkeiten hinaus un-
verriickt bleiben, ein Wohnhaus zu schaffen, das mehr
ist als nur ein Unterkunftsraum.

,'&~%rztliches Berufsgericht fiir Niederbayern.

‘ Am 28. Marz wurden in Plattling gemif3 der Mini-
sterialverordnung vom 16. Februar 1928 die Miiglieder
«um Aerzllichen Berufsgericht fir Niederbayern gewihlt:

Vorsitzender: S.-R. Dr. Deidesheimer (Passau).

Stellvertretender Vorsitzender: S-R. Dr. Hummel
(Spiegelau).

Ordentliche Berufsrichler: S.-R. Dr. Deidesheimer

Passau), S.-R. Dr. Humm ¢l (Spiegelau), Dr. Angerer

(Straubing), S.-R. Dr. Koller (Landshut).

Ersatzrichter: Dr. Niedermay er (Obernzell), Dr.
Dax1 (Mainburg), S.-R. Dr. Karl (Deggendorl), Dr.
Mo Bmer (Landshut), S-R. Dr. Stapfner (Niedervieh-
bach), S.-R. Dr. Paintner (Frontenhausen), Dr. Schil-
ler (Berg ob Landshut), Dr. Jordens (Landshut).

Rechtskundige Milglieder: OberregierungsratZoller
(LLandshut).

Ersatzleule: Landgerichtsdirektor Kempfle (Lands-
hut), Oberregierungsrat Dr, Hofmann (Landshut).

2’

AuBerhalb..der Hauptverhandlung haben bei Ent-
scheidungen mitzuwirken: S.-R. Dr. Deidesheimer,
S.-R. Dr. Hum mel und Oberregierungsrat Zoller.

Als Sitz des Berufsgerichtes wurde Passau hestimmt.
Afle Anschriften sind an den Vorsitzenden S.-R. Dr. Dei-
désheimer (Passau) zu leiten.

, Aerztliches Berufsgericht ftir Unterfranken.

Vorsitzender: S.-R. Dr. Schaffer (Wirzburg).

Stellvertreter: Dr. Kampf (Wirzburg).

Ordentliche Mitglieder: S.-R. Dr. Honlein (Sacken-
bach a, M.), Dr. Schomig (Rottendorf).

Ersatzrichter: S-R. Dr. Bach (Schweinfurt), S.-R:
Dr. Bechmann (Aub), S-R. Dr. Bolzano (Wirz-
burg), S.-R. Dr. Joseph Brod (Wirzburg), Dr. Diem
(Marktbreit), Dr. Ehrler (Aschaffenburg, S-R. Dr.
Meyer (Aschaffenburg), S-R. Dr. Wahle (Bad Kis-
singen).

Rechtskundige Milglieder: Stellvertretender Landge-
richtsdirektor Weiland.

Stellvertreter: Regierungsdirektor Hirschmann,
Oberlandesgerichisrat Bauer.

Bei Entscheidungen auferhalb der Hauptverhandlung
haben mitzuwirken: S-R. Dr. Schaffer, Dr. Kampf,
stellvertretender Landgerichtsdirektor Weiland.

Stellvertreter: Dr. Joseph Brod, Dr. Bolzano.

Anschrift. an welche die fir das Berufsgericht far
Unterfranken bestimmten Antrige und Sendungen zu
richten sind: S-R. Dr. Schaffer, Wirzburg, Pleicher-
torstraBBe 28. S-R. Dr. Schiaffer, Vorsitzender.

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

Aerztlicher Bezirksverein und Aerztlich-wirtschaftlicher
Verein Bayreuth.

Die Mitgliederversammlung vom 29. Mirz 1928 hatte
folgende Ergebnisse: 3 3

1. Die Kurdirektion Bad Salzschlirf stellt far er-
krankte Aerzte cine Freistelle im Laufe des Sommers zur
Verfiigung. Bewerbungen sind an den Vorsitzenden Dr.
Angerer baldigst einzureichen.

2. Der Wahlbeitrag von 20 M. wurde einstimmig ge-
nehmigt. Auf besonderen Antrag kann far einzelne Kol- '
legen ein ZuschuB von 10 M. aus der Vereinskasse ge-
wahrt werden. \

3. Der Vertragsentwurf mit dem Bezirksfirsorgever-
band Bayreuth-Stadt wird mit kleinen Abanderungen an-
genommen. Die Kollegen erhalten ¢in Exemplar vom
Stadtrat zugesandt. . i

Agit
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: Béitrag zur Béyerischen Aerzteversorgung fiir das
. ‘1. Vierteljahr 1928. '

Der Beilrag fir das 1. Vierteljahr 1928 (1. Januar
bis 31. Marz) betrigt 7 Proz. des tatsiichlich erziellen
reinen Berufseinkommens (Gesamteinkommen nach Ab-
zug von durchschnittlich 30 Proz. Werbeunkosten).

Der Mindestbeitrag von 80 RM. reicht nur bei solchen
Mitgliedern aus, welche im Vierteljahr kein hoheres Rein-

einkommen als 1143 RM. erzielt haben. :dle anderen
Mitglieder missen 7 Proz. ihres Reineinkommens
zahlen.

- Der Betrag ist bis 15. Mai 1928 auf das Poslscheck-
konto Mianchen Nr. 5666 ,,Versicherungkammer (Aerzle:
versorgung)® zu iberweisen.
.\Ifmbhen, den 4. April 1928
Versicherungskammer, Abteilung fiir Aerzteversorgung.
I. A. gez.: Oberregierungsrat Hilger.

Amtliche Nachrichten.
Dienstesnachricht.

- Die Landgerichtsarztstelle in Bamberg (Bes.-Gr. A 2¢)
ist erledigt. Bewerbungen sind bei der far den Wohnort
des Bewerbers zustindigen Regierung, Kammer des
Innern, bis 20. April 1928 einzureichen.

Vereinsmitteilungen.

Mitteilungen des MiinchenerAerztevereins fiir freie Arztwahl.

1. Der Krankenstand bei der Ortskrankenkasse
Minchen-Stadt ist andauernd auflergewohnlich hoch,
wahrend er sich bei den aibrigen Kassen enisprechend der
Jahreszeit in normalen Bahnen bewegt. Unter linweis
auf die mehrmaligen Veroffentlichungen an dieser Stelle
wird erneut ersucht, diesem MiBstande dic grofile Auf-
merksamkeit zu schenken. Durch die hohen Ausgaben
fir Krankengeld entsteht far die Ortskrankenkasse eine
Belastung, der sie auf die Dauer nicht gewachsen sein
kann. Die Folgen einer derartigen Belastung sind vop
auBerordentlicher. Tragweite, zumal da eine Steigerung
der Beitragssitze fur die Ortskrankenkasse bei ihrer der-
zeitigen Hohe nicht in Frage kommen kann. Es wird des-
halb wiederholt und dringend gebeten, Beginn und Dauer
der Arbeitsunfihigkeit nur nach sorgfaltigster Prifung
festzustellen und damit auch eine Entlastung der ver-
trauensarztlichen -Nachuntersuchung herbeizufihren.

2 Zur Aufnahme in den Verein haben sich gemel-
det: Dr. Eugen Allwein, Wienerplatz 8/1I, Dr. Joseph
Rud. GoBmann, Lessingstraie 9/1I

Mitteilung des Kassenirztlichen Vereins Niirnberg E.V.

Friulein Dr. Fanny Bergmann, prakt Aerztin, hat
sich als Miiglied unseres kassenirztlichen Vereins ge-
meldet. Nach § III Ziffer 5 der Satzungen des kassen-
irztlichen Vereins Nirnberg e. V. hat jedes Mitglied das
Recht, nach Empfang dieser Mitteilung gegen dic Auf-
nahme beim Vorsitzenden innerhalb 2 Wochen schrifl-
lich Einspruch zu erheben. | Steinheimer.

Fiir die Redaktion verantwortlich: Dr. H. Scholl, Miinchen.
Fir dic Inserate: Adolf Dohn, Minchen.

Allgemeines.:

 Beitrag zur Therapie der Lungenerkrankungen. Von Dr.
med. Fritz Feuchtwanger, Mianchen. (Schles. Aerzte-Kor-
respondenz 1928, Nr."9.) Vor etwa 100 Jahren (1830) konnle
die Therapie der -Lungenerkrankungen mil einem Schlage
einen bedeutsamen Fortschritt verzeichnen: Das Kreosot hatle
den Siegeszug der Guajakolpraparate eroffnet, Mil Erkenntnis

des groBen Wertes, den dic Guajakolderivate fir die Behand-
lung von Lungenerkrankungen darstellen, fing die Pharmako-

- chemie an, diese. Medikation ihrer ublen Nebenerscheinungen

{Geruch! Geschmack!) zu entkleiden, ohne dabei den wert-
vollen Eigenschaften (innerliche Desinfekiionswirkung, Be-
~schleunigung der Expekloration unler gleichzeitiger Verflissi-
gung des Spulums) irgendwelchén Abbruch zu tun; dall-diese
Bestrebungen von Erfolg begleitet waren, dirfte aus der Un-
zahl ‘von Guajakolpriiparalen zu ersehen sein, die nachher
noch in die moderne Therapie Eingang fanden.

Wenn ich es lrolzdem unlernehme, auf ein erst in jing-
ster Zeit der Therapie abergebenes Guajakolpraparat hinzu-
weisen, so geschicht dies aus dem Grunde, den Allgemein-
prakiiker auf ein Spezialpriparal aufmerksam zu machen,
das infolge seiner gliicklich gewihllien Komponenten sozusagen
als ein universelles Therapeutikum gegen Lungenerkrankungen
sowohl spezilischer wie nicht spezitischer Natur anzusprechen
ist: Syr. thymo-guajakol ,Sagitta*. (Zusammensetzung: Kal
sulfo-guajakol 7,0, Exir. Thymi 10,0, Syr. arom. 100,0,) Ein
Unmistand, der besondere Hervorhebung verdient und gerade
dieses Priaparat als beachlenswertes Therapeutikum erscheinen
laB3t, beruht in folgendem: Syrup. thymo-guajakol | Sagitta®
verdirbt den Appetil nicht, sondern regt ihn an. Ist niamlich
mit Erkrankungen der Almungsorgane (Bronchitiden- bzw,
Tuberkuloseerkrankungen) zumeist an und fir sich eine
mehr oder weniger starke Anorrhexie verbunden, so wird
diese noch weiterhin durch manche Arten von, Guajakol-
zubereitungen vertieft, ein Umstand, der nicht selten zum
Absetzen solcher Medikamente zwingt. Wie gesagt, fallt diese
Nebererscheinung bei ‘Anwendung des Syrup. thymo-guajakol
LSagilta® weg und es wird neben der eigentlichen Wirkung
(Nachlassen des Huslenreizes, Erleichterung der Expektoralion
durch Verflissigung des Sputums und Desinfektion) als be-
achtliche Nebenwirkung eine Hebung des Appetits erzielt. So
ist die ‘Anwendung des Syrup. thymo-guajakol ,Sagitta® vor
allem angezeigt bei Erkrankungen der  oberen Luftwege,
Tracheilis, Bronchitis, Bronchialasthma, Keuchhusten, Bron-
chopneumonie, Grippe mit hesonderer Beleiligung des Respira-
tionstraklus, Lungenspilzenaffektionen. In- allen [illen‘aber —
ich denke speziell an tuberkulose Prozesse —, wo die Nalur
der Erkrankung es als wiinschenswert erscheinen laflt, gleich-
zeitig das Allgemeinbefinden zu' heben, empfiehit es sich, den
LSyrup. thymo-guajakol »Sagitla« mit dem Sonderzusalz . cum
acid. arsenicos.” zu verschen! (Es treffen auf 100,0 des Syrups
0,01 g acid. arsenicos., d. h. pro Dosi, also auf einen LolTel
von etwa 10 g, 0,001 g As.y, Og) 3

Bad Briickenan als Nierenheilbad mil seinem heilkral-
-tigen Wernarzer Wasser bestens bekannt, erfabrl fir die kom-
mende Kurzeit eine weilere. dufierst anerkennenswerle Verbes-
serung. Eines der 12 staallichen Kurhiuser, der sogenannte
Badbau, unmittelbar neben dem Badhaus und milten im reiz-
vollen Kurgarten gelegen, wird necuzeitlichen Erfordernissen
entsprechend vollstandig neu ausgebaut, Zentratheizung und
damit verbundene Kalt- und Warmwasserleitung, elektrischer
Aufzug, e¢lekfrische Signalanlage, Hausbiader, Doppelfenster,
Doppeltiiren, vollstindige Erncuerung des Innenschmuckes
und des Mobiliars werden den Besuchern des Bades alle er-
forderlichen besten Bequemlichkeiten bieten und aufs neue
beweisen, daB das Bad hinter den Fortschrilten modernen
Badelebens nicht zuritcksleht, Die Arbeiten, die bereits seit
langerer Zeit begonnen sind, schreiten ristig fort und werden
bis zum 1. Mai 1928 bestimml abgeschlossen sein.

Fiir 140 Mark eine Nordlandreise! Die Hamburg-Stidamerika-
Linie wird auch in diesem Sommer mit ihren bekannten Einheits-
schiffen ,Monte Sarmiento®, ,Monte Olivia“, sowie dem neu-
erbauten Schwesterschiff ,,Monte Cervantes* ihre ausserordentlich
billigen Nordkap- und Spitzbergen-Reisen sowie eine Wochen-
‘fahrt in das norwegische Schiren- und Fjordgebiet veranstalten.
Fiir die Fahrten sind dusserst niedrige Preise berechnet, und zwar
fir die Fjordreisen von M. 140.— an, flir die Nordkapreisen von
M. 250.— ‘an und fiir die Spitzbergenreisen von M. 290.— an, ein-
schliesslich voller Verpflegung. Anmeldung und Prospekte durch
die Generalagentur tiir Bayern, Amerikanisches Reisebureau Carl
Bierschenk, Briennerstrasse 53, gegenitber vom Café Luitpold
(Telephon 296032),

. Zur gefl. Beachtung!

Der Gesamtauflage dieser Nummer liegt cin Prospekt der
Firma C. F. Boehringer & Soehne G. m.b. H., Mannheim-
Waldhof, iiber ,,Compretten‘ und ,,Amphiolen‘*, ferner ein
Prospekt der Firma Liischer & Bomper A.-G., Fahr a. Rhein,
iiber ;,Starre oder Elastische Pflasterbehandlung®, bei.

Wir empfehlen diese Beilagen der besonderen Beachtung

° unserer Leser. -
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Inhalt: Zur Frage der kontrollirztlichen Ueberwachung der Versicherungstriger in Krankenhiusern. — Ueber den

Umgang mit Aerzten. — Die private  Mittelstandskrankenversicherung. — Landesverband fiir das drztliche Fortbildungs-

wesen in Bayern, — Der Einkauf des Arztes. — Tuberkulose und Wirtschaft. — Vereinsnachrichten: Niirnberg; Miinchener

Aerzteverein fiir freie Arztwahl; Oberfranken, — Zulassungsausschuss fir den Bezirk des Stidtischen Versicherungsamts
Niirnberg. '— Universitiits-Kinder-Klinik und Poliklinik Wiirzburg.

/ Einladungen zu Versammiungen. und, was die Hauptsache ist, durch diesbeziigliche ge-

: - : » setzliche Verordnungen in keiner Weise ge-
\/AerztllchB-w]r‘tsgh'cltﬂlIcéler bVerelln Bz(limll;erg-Land statzt und begrindet erscheint. Sollte sich, um
(Bezirksdmter Bamberg | und II). gleich den praklischen Fall zu erértern, ein Organ der

Am Mittwoch, 25. April, nachmittags 4 Uhr, findel Krankenkasse, und far den vorliegenden Zweck kann
im Eisenbahnhotel (Straub, friher Grosch) Bamberg doch wohl nur ein Arzt in Frage kommen, erlauben.
Sitzung statt, wozu das Erscheinen simtlicher Kollegen  im Auftrage seines Arbeitgebers sich zu diesem Zweck in
notwendig ist.  Pflichisitzung. Kassenangelegenheilen  ein Krankenhaus zu begeben, so darf er sich nicht wun-

Vorbesprechungen wegen neuen Verlrages. dern, wenn ihm vom Krankenhauseigentiimer und Kran-
gez/ Dr. Herd, Dr. Krohl, Dr. Loblein. - kenhausarzt in berechligter Wahrung ihrer Hausherrn-
/ rechte und bestehenden und vertraglichen Pflichien und

/ i
Verantwortungen sich gegen einen derartigen Eingriff

/ Zur/F{age der_kontrolldrztlichen Ueberwachung der in ihr amtliches Arbeiisgebiet zur Wehr setzen und dem
{}‘:?7;}/ Versichefﬁﬁﬁgtrﬁger ir-l Krankenhdusern. Eindringling in aller Form di}! Tire gewiesen wird. auch

b . dann, wenn der betreffende Kontrollarzt den naheliegen-

Im Laufe der letzten Monate wird aus verschiedenen den Versuch machen soflte, sich seiner Aufgabe in kol-
Landesteilen Bayerns berichlet, daB scilens der RVO.- legialer Fithlungnahme mit dem amtlich Dbestellien
Kassen versuchl wird, ihre in den ortlichen Kranken- Hausarzte durchzufithren. UnterlaBt er auch diesen Ver-
hiusern untergebrachten Mitglieder durch cigene Ver- such, so konnte er, da er ohne cine amtliche oder ver-
trauensirzle Gberwachen zu lassen, die den Auftrag tragliche Vollmacht in den Anstaltsbetrieb eindringt,
haben, dic Kranken in den Krankenhiausern aufzu- auch noch eine Beschwerde beim Berufsgerichl wegen
suchen, sich durch Untersuchungen iiber iliren Gesund- eines groben VerstoBes gegen fundamentale Grundsitze
heitszustand hauptsichlich hinsichtlich ihrer Arbeits- unserer Standessitle gewirtigen. Sollle es ihm unter
fahigkeil zu unterrichten und aut Grund ihrer Feststel-  Nichtachtung all dieser Riucksichien aus eigener Kom-
lungen die Entlassungen bzw. Verbringung in anderc pelenz gelingen. seine Aufgabe durchzuflihren, so kann
Anstalten bei der zustindigen Krankenkasse zu beantra-  das Ergebnis dieser Tatigkeit nur cin in jeder Hinsicht
gen. Der Vercin deulscher Krankenhausarzie hat in  unvollkommenes, in mancher Beziehung sogar schad-
wiederholten Vorstandssilzungen, zulelzl im April des liches, far den Auftraggeber selbst aber im Falle ge-
Jahres in Berlin, unler Zustimmung der Verlreter des  richllicher Verwicklungen seitens finanziell und gesund-
Leipziger Verbandes, sowie auf der Plenarversammlung  heillich  geschadigter Versicherungstriger direkl ver-
in Wiesbaden im Mai 1927 sich ausdriicklich gegen jede hiangnisvolles sein, abgesehen von den Mehrkosten, die
Form derartiger kontrollirzllicher Ueberwachung ver- ihm aus diesem System an sich schon erwachsen. Denn
wahrt, und den gleichen Standpunkt hat der Unlerzeich-  es darfte doch wohl jedem Laien klar sein, daBl es dem
nele in scinem diesheznglichen Referal aul dem Bayeri- kontrollierenden Vertrauensarzle, auch wenn er wirk-
schen Aerzietag in Lindau im Juni 1927 unter Billigung lich sehr vielseitig beschlagen sein sollle, unmaglich
des Plenums mit Nachdruek vertreten. Diese Stellung- ist, sich durch eine kurzdauernde, ecinfache Unler-
nahme konnte wohl auch keine andere sein, da die ° suchung ein klareres Urleil zu bilden, als den meist
Wahrnehmung der hier in Frage stehenden Interessen fachirztlich ausgebildeten Krankenhausarzien auf Grund
der Krankenkassen aus verwaltungsiechnischen eingehender komplizierter Untersuchung und  nach
un(l.vcr\\'allungsrcchllichcn wie aus standes- langdauernder Beobachtung mdoglich ist. Wenn diese
ethischen Grinden eine Unmoglichkeit bedeutet, allen  Aufgabé dem Vertrauensarzte schon bei der Unter-
bestehenden Vertriigen zwischen Krankenhausirzten suchung leichler zu beurteilender ambulanter Kassen-
ufld Krankenhauseigentiimer cinerseils wie zwischen milglicder manchmal schwer fallen mag, so wird dies
diesen und Krankenkassen andererseits widerspricht erst recht im Krankenhause zutreffen, wo es sich im
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allgemeinen um Falle handelt, die diagnostisch und kann diesen kontrollirztlichen -MaBnahmen gegeniiber

therdpeunbch viel schwieriger liegen. Aber auch wenn
er den Versuch machen sollte, sxch der Hilfe des Kran-
kenhausarztes zu bedienen, wn'd er nicht erwarten
diirfen, daB ihm diese delelstet wird; denn abgesehen
davon, daBl das \rbeltspensum des ‘I\r'ml\cnhdusal/les
eine demru«fe nebenbei bemerkt wohl auch unbezahlte
\Iehrbelaslunﬂ nicht ertragt, muB er sich Kklar sein,
daB ihn der Auftrag seines Arbell%bers in gar ]\cmer
Weise legitimiert, in dieser Form un(l in Widerspruch
mit l)estehen(len Vertrigen in den amtlichen ‘Wirkungs-
kreis eines Kollegen einzugreifen, dem \'ertra"smdBm
bisher die vesamte \er'mtwortunﬂ far die Bclreuunﬂ
seiner Ptleﬂclnfohlenen anvertraut war, wie in den Auf-
gabenkreis des eigentlichen Haushelrn des Kranken-
haus Eigentimers, dessen Beziehungen zur Kranken-
kasse ebenldlls durch Vertrige seit Jahren bereils in
anderer Form festgelegt sind und der mindestens ds
gleiche Interesse hat, seine Selbstandigkeit und Un-
abh'mfrml\ell zZu \\'1hren wie der verantwortliche Kran-
l\enh'lus.\rzt der in- dieser Eigenschaft vollig unab-
hangig ist und sein mubB, auch dann wenn er f’l(.‘lChIClllf’
‘msubender Kassenarzt sein sollte. Denn auch in diesem
Falle unterstande er und noch weniger der Kranken-
haus-Eigentiimer irgendwelchem sogenannten geselz-
lichen /\\’ang. wie er durch die Remhm crordnun" vom
November 1924 lediglich den Kassenirzlen und ihrer
Taligkeil auferlegt \\urde Das Bemerkenswerteste aber
ist, (hB gerade auch diese Reichsverordnung und die
in \Il\\\ll‘l\lln“ derselben entstandenen Reichsrichtlinien
in keiner- Weise eine entsprechende Handhabe zur Aus-
abung derartiger KontrollmaBnahmen auch dann bieten,
wenn I\ranl\enhauselﬂenlumer und Krankenhausarzl
dieser Verordnung tdlsachhch unterstiinden.

Der hier in Betracht kommende Passus der Reichs-
richtlinien vom 15. Mai 1924 lautet in Nr. 5 folgender-

maBen: .Die Ueberwachung der Aarztlichen Tatigkeit
hinsichtlich der arztlichen Rechnungen, der Verord-

nungsweise u. dgl. der Bescheinigungen der Arbeits-
llllldhl"lxelt sowie der I\r'ml\enhduspfleﬂe erfolgt un-
beschadet der Titigkeit der von der Kasse an'reslelllcn
Vertrauensarzte (lurch den von der Acrzteverlrelunﬂ
bestellten PritfungsausschuB (Kontrollkommission, Nach-
unlersuchunﬂskommxssl')n an dessen Tdhgkell die
Kasse cnlsprechcnd zu beteiligen ist. Die Ueberwachung
der Krankenhauspflege hat sich sowohl auf die Not-
wendigkeil der Aufnahme wie des Verbleibens in Kran-
kenhdusern zu erstrecken, sofern der Kranke im
Krankenhaus von einem Kassenarzt als sol-
chem behandelt wird. Ueber die Durchfithrung im
einzelnen sind weitere Richtlinien zu vereinbaren.
Diese Bestimmung ist vom Reichsausschull erliutert
und erginzl worden durch dic Beschliisse vom 14. Mai
und 14. November 1925, worin es heifit: ;Der Reichs-
ausschull steilt ausdricklich fcst, dafl nur
Kassendarzte als solche, nicht aber die fest-
angestellten Krankenhausarzie von der Be-
stimmung erfaft werden® Aus dem Worllaut die-
ser Bestimmungen geht also ohne weiteres-hervor, daf
die von den R\'(). Krankenkassen vcrscluulcnlll(‘h ver-
suchten kontrollarztlichen Mafnahmen auf dem Gebicte
der Krankenhauspflege reichsgesetzlich nicht nur nicht
begrundet sondern ausdriicklich abgelehnt sind, und
wir bayerischen Krankenhausirzte kénnen dcshalbmchl
gut annehmen dafh uns in direktem Wldcrsprudl Z08
diesen rexr‘hs"csctﬂlchcn Bestimmungen e¢in sonder-
bayerisches Pxescrvatrecht beschieden sein soll, abge-
sehen davon, daB der ganze Komplex dieser’ Bestnmmun-
gen nur die kassenirztliche Tatigkeit und nicht die
festbesoldeten Krankenhauséarzte, die in Bayern die fast
ausschlieBliche Regel bilden, berithren kann.

Die Haltung der bayerischen Krankenhausirzte

nur ein glalles und unbedingtes Nein d’lrslcllen ohne
damit mchl gleichzeitig die Genewlhcll dus/usprcchcn

‘den Krankenkassen aul 1nf0rmalorlschcm Wege

im Interesse .der Wahrnehmung ihrer Belange nach
Moglichkeit aberall da entgegenzukommen, wo berech-
ligterweise Mifistinde beftirchiet werden und soweit es
diec ohnedies schon bis an die Grenzen der Tragbarkeil
gehenden bisherigen Verbindlichkeiten und die damit
verbundene, slcls wachsende Schreiblast noch zulidlit.
DWW e

Ueber den Umgang mit_Aerzten.

Yon cinem alten Arzt,

Der Arzt ist ein notwendiges Uebel. Die einen werden
nehr das ,notwendig* betonen (wenn sie krank sind);
die anderen mehr das ,,Ucbel” (wenn die Rechnung
kommt). Jedenfalls wird der Arzt als eigenartige Berufs-
personlichkeit sobald nicht von der Bahne, auf der ,das
menschliche.Leben® gegeben wird, abtreten. [s ist zwar
das Wunschziel des arztlichen beruflichen und wissen-
schaftlichen Ehrgeizes, sich selbst entbehrlich zu machen,
indem durch vorbeugende Fiirsorge Gesundheilsstorungen
im Keime erstickt werden. Aber trolz aller hygienischen,
biologischen und sozialen Forlschritte werden jmmer
wieder Menschen krank werden und érztlicher Hilfe be-
dirfen. Damit sind sie aber auch gezwungen, mit dem
Arzt und secinen Berufsbedingungen irgendwie sich aus-
einanderzuselzen.

Der fleiligste und genialste Mediziner, der sich nur
auf seine l\cnnlmssc stitzen wollte, bliebe trotz glinzen-
der technischer Fahigkeilen ein ('lcnd('r Stiimper, wenn
ihn nicht die selbstlose Licbe zur leidenden Menschheit
beseelt. Dieser Eigenschaft verdankt der Arzt (als Wunsch-
bild angesehen) seine einzigarlige Vertrauenssteliung. Die
heifle Herzensliebe des wahren Arzies spiirt der Kranke,
wie ihn ihr Fehlen gleich einem eisigen Hauch berahrt;
auf diesem seelischen Hintberstromen beruhen zu einem
wesentlichen Teil die Heilwirkungen, die von der Person
des Arztes ausgehen.

- Deshalb kann jeder Kranke, gleichviel, ob er im Auto
vorfahrt oder ob das Wohlfahrtsamt fir ihn nur die Min-
destsatze bezahlt, von scinem Arzt die Hochstleistung an
G(,\\'lssenhdfll"l\(,lt und Konnen verlangen. Der Arzt hal
also die Bcrufspfllcht sich jedes Kranken mit aller Sorg-
falt anzunehmen, liebevoll auf seine Klagen einzugehen,
alles Wissen und Kénnen riickhaltlos fiir ihn einzusetzen,
iiber das ihm Anvertraute unverbriicilich zu sch\\'cigcn,
und uberhatpt den Kranken so zu behandeln, als ob cr
keine andere Aufg,.xbu habe. Diese auf Lichesbelaligung
beruhende seelische ‘Wurzel des drztlichen Berufes darf
aber auf der anderen Seite dem Arzt nicht die niichterne
Ueberlegung und das klare wissenschaftliche Urteil dls
Grundlage seines Handelns rauben. Der Wille zum Helfen
soll und muf ja in der Anwendung des Wissens und Kon-
nens zum Ausdruck kommen. Deshalb ist der Arzt in der
Regel ungeeignet, in ernsteren Fillen scine Angehorigen
oder ilim sonst nahestehenden Personen zu behandeln, weil
diesen gegeniiber ihm die trotz aller Licbe notige kithle
Objektivitat mangelt.

Die Moglichkeit fiir den Arzt, seine im wahrsten Sinne
aufreibende Pflicht auszuiiben, hingl indessen zu einem
wesentlichen Teil von dem Vu'h.lll(.n des Kranken und
seiner Umgebung ab. Auch die Secle des Arztes ist den
Einschrankungen und Unvollkommenheiten unterworfen,
die nun einmal menschliches Erbleil sind. Wo der Arzt
von vornherein der Verschlossenheit, der Gleichgiltigkeit,
dem Zweifel begegnet, wird es ihm sehr schwerfallen,
seine Personlichkeit riickhaltlos einzuselzen. Der minder-
bemittelte Kranke oder das Kassenmitglied darf nicht mit
dem Verdacht im Herzen zum Arzt kommen, als wiirde
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er als Kranker minderer-Klasse behandelt. I<henso toricht
" handeln Kranke, wenn sie aus Neugier oder irgendeinem
Klatsch folgend von einem Arzl zum anderen laufen, um
. schilieBlich alle als unfihig schlecht zu machen, wihread
in Wahrheit die eigene Unbestindigkeit die Ursache des
elwaigen MiBerfolges ist. So gewify jedem Kranken das
Recht zustehl, den Arzt seines Verlrauens nach freier
Wahl aufzusuchen, so schiadigt doch der Kranke sich
selbst, wenn er daraus die Gewohnheil herleitet, aus
nichligen Ursachen den Arzt zu wechseln, womdéglich

mehrere Aerzte gleichzeilig in Anspruch zu nehmen, ohne

ihnen davon Mitteilung zu machen. ;

Zur richligen Behandlung des Arzles gehort ferner
auch die Ricksichlnahme auf die Arl des dpztlichen Be-
triches. Der Arzt kann allen Kranken, die seine Hilfe
suchen, nur dann zur Verfiigung stehen, wenn bei der
Inanspruchnahme eine gewisse Ordnung innegehallen
wird. Die meislen Aerzle haben Sprechstunden fest-
geselzt, in denen sie ihre Kranken empfangen und be-
nutzen die ibrige Zeit, um Kranke zu besuchen oder um
Laboratoriumsarbeiten zu erledigen und um das beson-

ders in der Kassenpraxis slandig wachsende Schreibwerk

zu erledigen. Kommen aber die Kranken erst in den
letzten Minulen der Sprechstunde oder gar erst nach
ihrem Schlul}, so wird dem Arzl durch die Abferligung
diestr Saumseligen ecin Teil der Zeil fir scine Besuche
und seine sonsligen Obliegenheiten geraubl. Aehnlich ‘st
es auch bei der Bestellung der Besuche. Ein geregelter
Besuchsgang, der Zeit und Krafl des Arzles verninflig
verteilt, ist nur moglich, wenn die Besucher bis zu ciner
bestimmten Zeil, meist bis zum Schluf der Frihsprech-
stunde gemeldet werden. Spiller gemeldete Besuche zer-
reifien, wenn der Arzt aberhauptl unlerwegs erreichbar
isl, diesen Gang in empfindlichsler Weise, henachteiligen
die abrigen Kranken, die noch zu besuchen sind und he-
deulen eine gar nicht zu ermessende Vergeudung von
Kraft und Zeit. : . :

Wenn der Kranke einem beslimmlten Arzt sein Ver-
trauen geschenkl hal, so ist es zweckmaBig, bei allen Er-
krankungen, selbstverstindlich von Unglicksfillen usw.
abgesehen, zunichst diesen Arzt zu Rale zu ziehen. Er
wird allmihlich als Hausarzt mit der Familie ver-
wachsen: er weild iiber die gesundheitlichen Verhilinisse

Gescheid, vermag den” EinfluB von Vererbung, An-
steckung, scelischer Belastung und. von  Schicksals-

wendungen auf die Gesundheit der Familienmitglieder zu
ermessen und die Familie kann zu ihim das Verirauen
haben, daB er von sich aus erforderlichenfalls auch Fach-
arzte hinzuziehen wird. Sucht der Kranke ohae dea Rat
seines Hausarzles oft aus nichligsten Ursachen Facharzie
auf, so wird zunichst haufig in der Wahl des Faches
fehlgegangen, weil oft nur der Arzl beurteilen kann, ob
cin an einem bestimmten Karperleil sich zeigendes Leiden
nicht vielleicht der Ausdruck der Erkrankung ciaes ganz
anderen Organs ist. So zeigen Augenleiden mitunter nur
das Bestehen cines Nervenleidens oder einer Ricken-
markserkrankung an. Sodann erschwert der Kranke dem
Facharzt auch die Erkennung des Leidens, weil diesem
die familidren Zusammenhinge, die Krankengeschichie
usw. fchlen, die nur der Hausarzt kennl. Es dienl also
nur dem Vorteil des Kranken, wenn er das Zusammen-
arbeilen des Facharztes mit dem Hausarzt moglich machi.

Solange.die Aerzle wie alle Menschien menschlichen
B(‘(lﬁrl‘nisisc.n‘.,‘_unlcr\\'m'fon sind, miussen sie auch: LEin-
nahmen haben, um fir sich und ihre Angehorigen sorgen
zu konnen. Sie haben . auch gerechlen Anspruch darauf,
s0 zu leben, wie es ihrer geselischaftlichen Stellung ent-
sprichl. Sie miissen demnach sich von thren Krankea
wHonorare® zahlen lassen. Dieses Fremdwort bedeutet
slEhrensold®, und damil isl die Bedeutung -des: Enlgelies,
das die Aerzie fordern und empfangen, gekennzeichnet.
Der Arzt dart nicht .seine. Leistung verkaufen, wie der
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Hindler. Ware verkauft. Es ist das gute Recht und: die
Pflicht des Kaufmanns und jedes Gewerbetreibenden, den
Kaufpreis nach der Gite und Menge der Ware zu bestim-
men, ohne Ricksicht auf die Person des Kaufers. Deshalb
sind grundsatzlich die Leistungen des Arzies ,unbezahl-
bar®, wie reines Wollen und hingebende Liche ttherhaupt
unbezahlbar sind. Da aber der Arzt ohne Entgelt nicht
lehen kann, so missen als MaBstab der aufgewendeten
Muahewallung die einzelnen Leistungen wie Beratungen,
Besuche, " Eingriffe usw. berechnet werden. DaB aber
diese Leistungen nicht als solche, gewissermafien als
Arbeilserzeugnisse bezahlt werden, geht daraus hervor,
dal} nach Standesanschauung und gesetzlicher Vorschrift
das Enlgelt sich nach dem Einkommen des Behandelien
zu richten hat. Der Unterschied gegen den Kauf- oder
Arbeitserlos des Gewerbetreibenden ist darin klar aus-
gesprochen.

rivate_Mittelstandskrankenversicherung.

Oberregierungsrat Dr. Arendts,
am Reichsversorgungsgericht, Berlin.

Auf die strafrechtliche Seite, namlich ob ein Privat-
arzt durch Quitlierung ejner unbezahlten Rechnung sich
unter Umstinden der Beihilfe zum Betrug schuldig
machen kann, will ich nicht niher eingehen. Ich glaube,
dafl diese Frage nur in den seltensten Fallen zu bejahen
sein dirfle. In der Regel wird auf Seite des Privatarztes
bezaglich der . schrifthiehen Liige” der zum Begriff einer
strafbaren Beihilfe nach § 49 StrGB. notwendige Vorsatz
fehlen, zumal fahrlassige Beihilfe zwar denkbar, aber
nicht strafbar ist; andererseils kommt zugunsten des Pa-~
lienten in Betracht. daB ein LEventualdolus hinsichtlich
der Ansicht, sich oder einem Dritten einen rechiswidrigen
Vermogensvorteil zu verschaffen, nicht geniigt,  weil das
Geselz (§ 263 StrGB.) nach dem Wortlaut einen beslimm-
ten Dolus verlangt. £

Dagegen machte ich kurz auf die derzeit bestehende
Verwaltungspraxis hinweisen, wenn ein Beamter infolge
Erkrankung eine Nolstandsbeihilfe oder Unterstitzung
crbittel. Handelt es sich um eine Krankenhausaufnahme
(z. B. Operation), so kana der Beamte unter Vorlage ciner
Bescheinigung uber die voraussichtlich eatstehenden
Kosten zunichst um einen VorschuB auf die spiter zu
gewihrende Unlerstitzung nachsuchen, der auf diese
selbstverstindlich angerechnet wird. Nach Abschlu} der
Behandlung sind dem eigentlichen Antrag auf Notstands-
beihilfe (oder Unterstiitzung) die entsprechenden Belege
(wic Arzl-, Krankenhausrechnung) beizuftgen. In frithe-
rer Zeit war allerdings die Vorlage quilttierter Rechnun-
gen gefordert worden. Das erwies sich jedoch bald als
unmoglich oder war doch mindestens mit groBen Unzu-
triglichkeiten verknapft. Man ging deshalb (von Aus-
nahmefillen abgesehen) dazu iber, entweder von ‘den
Beamlen zu verlangen, vorher eine gewisse Anzahlung
(elwa in der Hohe der sicher selbst zu tragenden Kosten)
zu leisten und nachzuweisen, oder ihm aufzugeben, 1nner-
halb cines bestimmten Zeitraumes nach Erhalt der Unter-
stiilzung den Beweis dafir zu erbringen (durch Quittung),
dal} der erhalleae Betrag tatsichlich an die betreffende
Stelle (Arzi, Krankenhaus) abgeliefert worden. ist.

Meiner Ansicht nach wire ein derarliges Vorgehen
auch fur die privalen Versicherungen zu empfehlen; es
wirde die sonst bei ‘der Forderung nach sofortiger Vor:
lage tiber den ganzen Belrag quiltierte Arzt- usw. Rech-
nungen unvermeidlichen Schwierigkeiten beseitigen oder
mildern und zu einem fir alle Teile (Arzt, versicherter
Patient, Versicherungsunternechmung) annehmbaren Er+
gebnis fahren. - :
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Landesverband fiir das &rztliche Forthildungswesen men, nur Auswiichse unreceller Reklame in der Tages-
2 in Bayern % - und drztlichen Presse haben wir zu bekimpfen.
i=reeh 4d e M Hingegen meine ich, daB fir alle die Apparaluren,

remeinsam mit dem Aerzilichen Verein Manchen  pgrymente usw., welche der Arzt selbst anwendel und

veranstaltet die Miunchener Vereinigung fir arztliches

Fortbildungswesen in diesem und den kommenden Mo-
naten wieder eine Reihe von Fortbildungsvortrigen aus
dem Gesamtgebiet der Medizin und sind die Herren Kol-
legen hierzu freundlichst eingeladen.

RIS SRl .

1. Donnerstag, 26. April: Professor Dr. Jamin (Er-
langen): ,Akzidentelle Wachstumsstoérungen.” .

2 Donnerstag, 16. Mai: Professor Dr. O. Neubauer:
»Neuere Fortschritie in der Pathologie und Therapie des
Diabetes.“

3. Donnerstag, 24. Mai: Geheimrat Professor
Lexer: . Im Fluge durch die allgemeine Chirurgie.“

4. Donnerslag, 31. Mai: Professor B C haaul

(Berlin): , Rontgendiagnostik des \Iaﬂen- und Duadenal-
traktus.” = e Y

5. Donnerstag, 14. Juni: Geheimrat Professor Dr.
Sauerbruch (Berlm : ,Fortschritte auf dem Geblclc
der Lungenchirurgie.”

Die Vortrage beginnen, soferne nicht anders bemerkt;

Dr.

abends 8 Uhr im Horsaal der L Med. Klinik. Eintritt frei.

IS AN oindiams
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Der Einkauf des Arztes.
!-—-"'"_—-:r#

Von Sanitiatsrat Dr. Schindler,

Facharzt fiir Haulkrankheiten in Fulda.

Die Kunst des gewiegten Kaufmanns und Verkaufers
besteht darin, dem Kunden suggestiv das aufzuzwingen,
was er ihm verkaufen will.

Welcher Kaufer ist daher dem Kaufmann unbequem?

Der, welcher wei}, was er will, der alle Sorten, ihre
Qualitat und Preise kennt, der sich nichts anderes auf-
reden laBt als er fordert, der das Original von der Nach-
ahmung unterscheidet und sich vor Ueberteuerung
schiitzt. So im Warenhaus und auch bei uns Aerzten im
medizinischen Warenhaus oder einer Instrumenten-
handlung.

Bei den vielen Modifikationen ein und desselben
Apparates gehort schon eine Fach- und Preiskenntnis
dazu, um gut, billig und praktisch einzukaufen. Das gill
besonders fur den praktischen Arzt, wenn er Spezialappa-
rate anschafft. Aber auch der Facharzt muf} heute auf-
passen bei dem Ueberangebot und der Ueberreklame der
Firma.

Je gewaltiger und skrupelloser eine Reklame fiir
cinen Gegenstand gemacht wird, um so teurer ist er.
Die Reklame bezahlt der Kﬁufer mit! Natarlich! Jede
forcierte Ueberreklame, hinter der gewohnlich stille Teil-
haber stehen, welche sie finanzieren, mufl den Arzt zur
Vorsicht mahnen. Besonders, wenn im reg,clmdlh;,cn Tur-
nus immer wieder in dcn Tageszeitungen, illustrier-
ten Journalen dieselben Annoncen in grofiem Format mit
demselben Text abhgewalzt werden. Gar, wenn sie
ganze Seiten einnehmen und mit Bildern geschmiickt
sind: Madchen am Meeresstrand, Creme gegen Sonnen-
brand; oder milten auf der ersten Seite einer vierseitigen
Reklame fiir Aerzte steht ecine gar slattliche Milchkuh
im Kuhstall! Der nicht abgebildete Ochse ist der Kiufer,
der auf so knallige und geschmacklose auch fur Aerzte
ganz GOberflissige Reklame hereinfallt. - '

Den chemischen Fabriken wird man mcht durchweg
jede Reklame in Tageszeitung und illustrierten Journa-
len verbieten diirfen, weil dié Fabriken von uns Aerzlen
heute allein nicht leben und bestehen konnen.

Es wird auf die Art der Mittel, ihre Gediegenheit und
Unschadlichkeit, auch auf die Art der' Reklame ankom-

“dart. Am wenigsten, wenn noch in illustrierten. I

bedient und anwcn(len soll, zu deren richtig indizierten
Anwendung die arztliche \orlnl(lung gehort, keine, aber
auch gar kemc Reklame in Laienkreisen gemacht werden
unilien-
journalen die Apparale abgebildel und durch medizinisch
laienhaft aufgeputzlen Reklamevortrag popularisiert wer-
den. Da liest der Laie am Sonntag im illustrierten Fa-
milienblatt immer wieder unter dem Bild des Apparals:
In der Anwcndung gefahrlos, auch bei Kindern, und sehr
bequem!“ Oder ein anderes Mal: ,,Keine Vor l\cnnlmssc
notig!* L d S

Solche Apparate sollte jeder Arzt fir scincn 0
brauch ablehnen und nicht kaufen; immer findet er
gleichwerlige oder noch bessere bei den Firmen, welche
weder Laienreklame in den Zeitungen treiben, noch an
Laien Apparaturen verkaufen, welche medizinische
Kenntinisse voraussetzen!

s muf} das ein far allemal zur Sprache kommen und
von den Aerzien durchgelithrt werden!

Wir entwerten uns und unsere Leistungen vor dem
Publikum selbst, wenn wir mit Apparaten behahdeln,
welche der Laie sich selbst anschaffen kann oder durch
den unkontrollierten Verkaufl an jedermann beim Kur-
piuscher, Nalurheiler, Heilkundigen asw,
vorfindet. :

»Keine Vorkenninisse notig!“ Apparate mit diesem
Signum sind fir die Pluscher gut! Wir Aerzte, die immer
taglich mehr Vorkenntnisse notig haben und erwerben
miissen, konnen und solllen solche Apparate nichl
mehr benutzen. Denn gar nicht selten kommen Kranke
und sagen: ,Ich war schon bei dem Naturheilkundigen X,
oder Y., er hat mich elektrisiert oder bestrahlt; es hat aber
itichts gcnuut.“ Natirlich, weil ohne \orl\cnnlmssc dic
Indikation nicht richtig gestellt oder der Apparat nicht
nchllg ausgenutzt war. Wie stehen wir nun da, wenn
wir Aerzle dann denselben Apparat heranrollen, (lcn der
Kranke schon beim Pfuscher genossen hal, selbst wei
wir versuchen, dem Kranken klarnuna('hm si duo iden
faciunt, non est idem. Tatsichlich lehnen die Kranken
oft ab, sich wieder unter denselben Apparat zu selzen,
den sie vom Pfuscher her kennen und sagen: ,Das nilz!
nicht!*

Wir werden gut tun, also nur solche Apparate dem
Kranken zu bieten, die er bestimmt nicht beim Pluscher
findet. Das ist nur moglich, wenn alle Firmen den hono-
rigen Brauch einzelner befolgen, solche Apparate nur an
Aerzte und Krankenhiuser, Kliniken direkt ab Fabrik,
ohne den verteuernden unkontrollierten Zwischenhandel
zu verkaufen.

Wie sehr nicht nur die Laienpropaganda, son-
dern auch der direkteunkontrollierbare Ver-
kauf arztlicher Apparaturen an jedermann uns
Acrzle materiell und ideell in unserem Anschen, in
unserer Bewerlung schiidigt, das geht z. B. klar hervor
aus den regelmabigen, immer im Turnus wiederkehren
den Reklamevortrigen in den Annoncen des Hohenson-
nenbades ,,Aklis* in Berlin, dessen Besitzer und Leiter
Herr Kort ist. Er hat eben , keine Vorkenntnisse notig";
er ist auch nicht an die den Arzt cnlwﬁuli;.,uulc Ge-
bithrenordnung gebunden, auch nichl nach der 4. Be-
handlung zum Nachlaly cines Drittels! So nnnonmut
Herr Kort zur I"mprchlung seines Instituts, daf die Be-
handlungen mit einer grolien Anzahl der modernsten
Apparate erfolgen, ,,nehen 20 Hdhensonnen mit 4 Diather-
micapparaten, 4 groBen ,Solluxlampen’, Hochfrequenz-
apparaten usw.“ So doziert Herr Kort in seinen Rekla-
men: Blinddarmentzindung: sofort grofie
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Sollux; Operation ist gewohnlich dann
nicht notig!® < 1% Sheas

Herr Kort schreibt auch medizinische Abhandlungen
iiber die ‘Behandlung der Herzkrankheiten, Darmkrank-
heiten . mit Licht ohne - Operation,” und verlegt die
Broschiire selbst im Eigenverlag. Herr Kort ist unter den
vielen nur einer; er beklagt sich iiher unlautere Kon-
kurrenz anderer Institule in Berlin.

Die Heilpidagogin Hanna ITaumann annoncieri:

Der ,Montag", Nr. 8, 25. Juli 1927: -

Licht heilt!

Hohensonne, Hochfrequenz, einfache und Unler-
licht-Massage. Sichere Erfolge bei Herz-, Gefili-,
Nervenkrankheilen, Rachilis, Skrofulose, Uecbher-
arbeitung, Behandlung von Sprachstorungen. Heil-
pidagogin IFrau Hanna Haumann, Charlottenburyg, .

KantstraBe 105. Wilhelm 428, ‘

Das und noch mehr liest man immer wieder .im
nicht illustrierten Tag", in der ,,Deutschen Zeitung®, im

" .Montag”! Der nicht illustrierte ., Tag® und die ,,Deulsche

Zeitung® sind das Sprechrohr des sehr intelligenten Herrn
Kort. Er, Hanna Haumann, ¢ tutti quanti, bezichen den
Stoff fiir ithre Reklamen, ihre ,,volkstiumlichen® Abhand-
lungen aus dem Inhalt der Reklamevoririge der Ha-
nauerQuarzlampengesellschaftim .illuslrier-
ten* ,Tag“, in der ,Berliner illustrierten Zeitung®, im
Ulmer und anderen Familienblatlern, aber auch in den
medizinischen Zeitschriften, den drztlichen Mitteilungen,
dem im Wartezimmer ausliegenden ,,Horrohr® usw.
Beim Einkauf wird der kluge Arzt sich nicht durch
Reklame bluffen lassen, die nur den unselbstindigen
Kiufer tiuschen kann. So warnl uns Aerzle die Hanauer
Gesellschaft, die Original-Osramlampen statt der ,,Sollux-
Original Hanau“ in den Solluxapparaten zu brennen. Die
Original-Osramlampen wirden, wenn man sie nicht als
-Sollux® aus Hanau bezieht, sehr bald defekt werden,
insbesondere, wenn man sie beim Installateur kauft! Aber
das hilft allesnichts gegendieunabdnderliche
Tatsache, daB die ,,Sollux-Original Hanau* nicht cine
~glihlampenahnliche Spezialleuchlréhre®, cine etwa in
Hanau fabrizierte und der Quarzlampengesellschaft
palentierte eigene Konstruktion ist, sondern cine rich-
tige Gluhlampe ist, und zwar cine in dem Osram-
werk  hergestellte Osramglihlampe. Diese be-
kommt nur fiur Hanau als ,Sollux“ einen far uns
Aerzte, die Kranken, das therapeulische Licht jedoch
ganzlich unndtigen Kontaktstift, der allein nur in Ha-
nauer Apparaturen paBt und einen groBeren Glaskorper,
als nolig, damit er den Hanauer Lampentrichter ausfillt.
Was heilt uberhaupt: ,,Osramlampe’, . Sollux-Ori-
ginal Hanau®, ,Kisch-Lampe*, .,Hella-Lampe* usw.?
Alle diese Lampen sind technisch charakterisiert
dadurch, daB es mit Stickstoff gefiillte Halbwattlam-
p en mit einem spiraligen Glihkéorper aus Wolframdraht
sind, dafy diese Lampen in Deutschland Monopol der
Osramgesellschaft in Berlin sind, welcher allein die Pa-

tente gehoren. Und auBerdem besteht eine absolute
Vertrustung derart, daB} in Deutschland alle anderen

Fabriken fur die verschiedensten Zwecke Osramlam-
verwenden und vom Osramwerk
kaufen. Nur das ist der Unterschied, dal es Firmen gibt.
die unter einem Phantasienamen verhiillen und ver-
schweigen, daB dem Kiufer Osramlampen geboten
werden, und Firmen, welche klar und deutlich
deklarieren, dafBl unter einem Phanlasicnamen nicht nur
cine Osramlampe tiberhaupt, sondern auch ein be-
stimmter Osramlyp verkaufl wird. So verkaufi
L. Leitz (Welzlar) eine kleine 100-Wattlampe ..Hella* zu
Mundbestrahlungen fir Aerzte, inshesondere Zahnirzic.

In der Konstruktionsbeschreibung 1aft E. Leilz nichi
den.geringsten Zweifel dariiber, dald ,,cine Osram-Nieder-
voll-Réhrenlampe zur Verwendung kommt, .weil- sie
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in “Berlin

.

n¢ine auBerordentliche Lichtstarke, maog-

lichste Unempfindlichkeit gegen StoB, groBe

LLehensdauer und stete Gebrauchshereit-
schafl garantiert”, E. Leitz, das ist uns Aerzlen
nicht einzureden, daf erst fir ihn die Osramlampe
»besonders stoffest” gemacht wurde usw. usw. ;
Aber auch im Preisverzeichnis ist die Lampe als
Osramlampe notiert, und sie wird nicht {euerer berechnei
als sie in jedem Laden mit Osramniederlage nach dem
von der Osramgesellschaft normierten Preis kostet.
Selbstverstiandlich ist auch der Sockel nicht mit be-
sonderen Kontakistiften versehen, die nur in der Leitz-
schen Hella-Lampe brennen, sondern jede Original-Nor-
mal-Osramlampe brennt in der Leitzschen Armatur
»Hella®. Der Arzt kauft also eine Ersatzlampe, wenn dic
crste Lampe durchgebrannt ist, nicht teuerer bei I£. Leitz

.(Welzlar) als bei seinem Installateur am Ort, welcher

die L.ampe, wenn er sie nicht vorratig hat, von der
nichsten Osramzentrale kommen laBt. Er ist nicht
gezwungen, die Ersatzlampen allein nur von Leitz
fur den Leitzschen Apparat kaufen zu missen und zu
cinem -obendrein erhohten Preis. :

Karl Zeiss {Jena), Aemilius (Leipzig), Evens
und Pistor (Kassel) verwenden in ihren Apparaturen
cbenfalls verschiedene Osraintypen; sie alle sagen klipp
und klar, welchen Osramtyp._sie verwenden, auch in
ihrem Preisverzeichnis, und verkaufen die Lampen eben-
falls nicht teurer alssie in jedem Laden, bei~jedem In-
stallateur kosten. Osram gibt den Firmen allen, auch den
Installateuren, schon durch den Rabatt, einen Verdienst
far den Wiederverkauf. Nur der Hanauer Quarzlampen-
gesellschaft, deren Sollux® eine veritable, nur
duflerlich verschnorkelte Osramlampe ist,
geniigt der Osramrabatt nicht, und wir miissen 6 M. und
12 M. noch dber den Osramladenpreis bezahlen. "Alles
das muB man wissen. wenn man Lampen und Lampen-
apparale cinkaufen will. Man laBt sich verschiedene
Fabrikate vorlegen und vergleicht.

Nicht im Dentaldepot, auch nicht in den orisansissi-
gen elektromedizinischen Fachgeschaften, Sanitiisbaza-
ren mit allem maéglichen Laienkram (Stechbecken. Bidets,
Leibbinden usw.) kann man Vergleiche anstellen. weil
diese Handlungen gar keine anderen Lampen als ..Sollux-
Original Hanau* und ..Hohensonnen® Hanau fithren und
daher zeigen konmen. Man muB in einem Installateur-
laden mit Osramniederlage gehen und sich dort nebenein-
ander vorlegen lassen und vergleichen: Osram-Original-
lampen ohne Hanauer Stift und ,.Sollux* Hanau genannte
Osramlampen mit Stift. Dann weil} jeder Arzt Bescheid

-und bekommt ihn vom elekirotechnischen Fachmann.

Wenn er dem Arzt nun eine 300-Watt-Original-Osram-
Niba zu 7 M. eine 500-Watt-Original-Osram-Niba zu 10,
cine 300-Watl-, Sollux-Original-Hanau“ genannte Osram-
lampe zu 13 M. vorlegt, welche Lampe wird dann der
kluge Arzt sich kaufen? Dann zeigt der Verkiufer eine
1000-Watt-Original-Osramlampe; sie kostet 15 M.

Die gleiche .Sollux“ genannte Osramlampe aber
27 M. 4 -

Wird es viele Aerzte geben, die sich hierauf einlassen? -

- Nach dem Referat des Herrn Dr. Finkenrath in
der . Kassendrztlichen Beilage® der Nr. 5 der ,Fort-
schritle der Therapie“ vom 10. Marz 1927, {iber meine
Arbeit in Nr. 39 der ,[Fortschritte der Medizin®, Novem-
ber 1926. ist das nicht mehr anzunehmen:

Zeitschriftenschau. °
Die teuere Sollux-Lampe.
San-Rat Dr. Schindler, Fulda.

»~Sanitalsrat Dr.- Schindler stelite in einem Aufsatz
vor kurzem fest, dal die Sollux-Lampe eine Original-Os-
ram-Nifra-Lampe darstelle und zu einem auBerordent-
lich geringen Preise von jedem Installationsgeschift
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direkt billiger. bezogen werden konnte, ‘als wenn man
sich an die Quarzlampengesellschaft wende. DaB die
Aerzteschaft von vielen Firmen mit tiberteuerten Waren
bedient wird, ist Eingeweihten lingst micht mehr umn-

bekannt. Es ist erfreulich, daB einige Aerzte den Mut zu /

ciner Aufklirung ihrer Kollegen haben, denn so reich
sind die kassenarztlichen Einkunfte doch nicht, dall der
Spesenapparat unnotig erhoht werden konnte.*

Ich brenne in meiner alten ,Sollux“-Apparatur nur
noch Original-Osramlampen ohne ,Hanauer Stift® und
bei Hautbestrahlungen bestrahle ich nur noch ganz offen,
ohne den , Trichter, weil ich dadurch 1. ein viel groBe-
res Leuchtfeld habe, 2. die Osramlampe schone, weil sie
luftgekiihlt bleibt, wihrend die Ueberhitzung im Trichter
die Lampe erheblich stirker abnutzt, so dafl die Ver-
ziehung der Faden bei gleicher Brenndauer, wie die Ab-
bildungen zeigen, bei der ,Sollux“ auffallend stark ist.
Benutzt man die Lampen wie die Zahnérzte nur in wage-
rechter Stellung, so ist die Verziehung der Fiden nicht
so markant. Die Osramlampen auch in ,Sollux“-Appara-
turen werden nicht frither defekt. Die Osramlampe
brennt seit Anfang Juni 1926 noch immer taglich tadel-
los hell.

Die Angaben im letzten Absatz waren durch Photo-
graphien belegt, deren Wiedergabe hier unterblieb. Die
Schriftleitung

/‘,

‘Westdeutsche Aerzte-Zeitung 1927/20.)

’ exk. Tuberkulose und Wirtschaft.

L ¢7,Der Berliner Stadtarzt Dr. W ol f untersucht in einer
Awissenschaftlichen Abhandlung den Zusammenhang zwi-
schen der Tuberkulosesterblichkeit und der Industriali-
sierung. Nach dem Ergebnis seiner Forschung hatten im
letzten Jahrfiinft vor dem Kriege die niedrigste Tuber-
kulosesterblichkeit auffallenderweise die Industriestaaten
Belgien und England, die hochste hingegen die Agrarlin-
der Irland, Finnland, Oesterreich und Ungarn gehabt
Bei weitem am giinstigsten liegen die Ziffern der Tuber-
kulosesterblichkeit in dem hochindustriellen England und
Wales, ungiinstiger sind sie schon in Schottland und am
schlechtesten im agrarischen Irland. In Deutschland
ist die Ziffer der Tuberkulosesterblichkeit im gleichen
Zeitraum am niedrigsten im industriellen Sachsen, am
hochsten im Agrarstaat Bayern. Unter den Agrar-
staaten weist die Tuberkulosesterblichkeit gunstige
Ziffern nur dort auf, wo der Wohlstand des Volkes hoch
ist wie in Danemark. Eine Ausnahme bildet nur Italien
mit seiner niedrigen Tuberkulosesterblichkeit, die man
auf die Sonne und das siidliche Klima zurickfihren
darfte. !

Dr. Wolf zieht aus diesen Tatsachen die Folgerung,
daB die Tuberkulosesterblichkeit dort am niedrigsten ist,
wo - die Bevélkerung unter ginstigen wirtschaftlichen
und kulturellen Verhaltnissen lebt. Die zunchmende
Industrialisierung bringt nicht nur Fabrikstaub mit sich,
sondern gleichzeitig mit dem Zusammenschlull der Ar-
beitermassen auch wirtschaftliche Hebung der Bevolke-
rung und nicht zuletzt auch Aufklirung in allen hygieni-
schen Fragen. Man misse daher die obligatorische Ge-

N\

sundheitsfirsorge befiirworten, deren Bestandteile seien:

Geselzliche Meldepflicht der Tuberkulose, Isolicrung der
ansteckenden Kranken nach den Methoden der Scuchen-
bekampfung, Bereitstellung ausreichender Wohnungen
sowie Versorgung der unterhaltspflichtigen Familienmit-
glieder.

Milch!
Kollegen! Verordnet im Interesse der
Volksgesundheit mehr Milch!
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"/ -Vereinsnachrichten.
v\Q‘ri "nalberichtudcs Bayer. Aerztl Correspondenzblattes.)
|/ Aerztlicher Bezirksverein Niirnberg.
(3. ordentliche Mitgliederversammlung am 29. Mérz 1928.)
Vorsilz: Herr Butters. ‘Vor - Eintritt der Thg’es-
ordnung widmet der Vorsilzende den verstorbenen Kol-
legen Veith und Grinbaum Worle ehrenden Ge-
denkens. Herr Steinheimer stellt den Antrag, fir das

in Niirnberg geplante Gefallenendenkmal eine Spende
von M. 1000.— zu genchmigen. Der Antrag findet einslim-

- mige Annahme.

Herr Steinheimer erstattet einen umfassenden
Jahresbericht itber alle wissenswerten Ereignisse beim
Bezirksverein alterer und neuerer Ordnung im Jahre 1927,
Herr Butters erinnert im Anschluf an den Jahres-
berichl “an die bevorstehenden Neuwahlen und bittet,
rechizeitig Vorschlige einzureichen.

Herr Stauder erinnert daran, daB auf dem dies-
jahrigen deutschen Aerztelag die Abgrenzung der Fach-
arztgebiete der inneren Medizin und der Kinderkrank-
heiten zur Beratung steht. Der Vorsitzende stellt fest, dab
fiir die niachste Mitgliederversammiung bereits diesbeziig-
liche Referate vorgesehen sind.

5 ncue Mitglieder wurden in den Verein aufgenommen.

/ . Steinheimer.

Kassenaraztlicher Verein Niirnberg e. V.
(Mitgliederversammlung am 29. Mirz 1928.)

Vorsitzender: Herr Butters. Herr Steinheimer
gibt das Rundschreiben des Landesverbandes, belr. der
auBerordentlichen Umlage von M. 20.—, bekannt und be-
antragt die Genechmigung dieser auferordentlichen Um-
lage. Die Genehmigung wird erteilt.

Herr Steinheimer erstallet einen Jahresbericht
itber die Ercignisse in der Krankenkassenableilung des
Aerztlichen Bezirksvereins bzw. des Kassenirztlichen Ver-
cins Niarnberg E. V..

Zu den Bemerkungen ,Genchmigungskommission®
entspinnt sich cine lingere Aussprache. Im Anschlufl an
diese Aussprache wird ein Ausschul gewihlt, welcher
Abianderungsvorschlige machen soll.

Herr Straufl erstattet den Kassenbericht fir das
Jahr 1927. Herr Butters dankt dem Kassier fir den
Bericht und die geleistete Arbeil. Da sich eine scharfe
Trennung der Ausgaben fir den Bezirksverein von dencn
des kassenarztlichen Vereines nicht durchfihren laft,
wird beschlossen, den Bezirksverein mit 5 Proz. an den
Gesamtausgaben zu beteiligen und den Jahresbeitrag ftr
den Bezirksverein wie folgt festzustellen: Jahresbeitrag
fir die Mitglieder, die Kassen- und Privatpraxis ausiben
M. 20.—; far die Mitglieder, die noch nicht zu den reichs-
gesetzlichen Kassen zugelassen sind M. 10.—; fur frei-
willige Mitglieder M. 10.—; fir beamtete Aerzle ohne
Prakis M. 10.—; fur beamtele Aerzte mit Privatpraxis
M. 15—; fiar Assistenzirzte M. 5—. Ferner wird bhe-
schlossen, der Stauderstiftung einen einmaligen Beitrag
von M. 1500.— zuzufiihren. &

Herr Steinheimer bespricht das Ergebnis der Ab-
rechnung fir das 4. Vierteljahr 1927 und macht Vor-
schlige, wie ¢ine Besserung der Bezahlung der Grund-
Jeistung erreicht werden kann; die ‘Angelegenheit wird
im Gebithrenpritfungsausschufl und in der Vorstandschafl
weiter verfolgt. y

Herr Riedel berichtet iiber die Frage der Arbeits-
unfihigkeitsbescheinigung und die Durchschnittsberech-
nung der Krankengeldtage. Er zeigt die Fehlerquellen der
von den Kassen gefiihrlen Statistiken und mahnt anderer-
seits im eigensten Interesse die Kollegen zur groBten Ge-
wissenhaftigkeit bei Bescheinigung der Arbeitsunféahig-
keit. Zur Abstellung des hohen Krankenstandes empfiehlt
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er die Einfithrung von Meldezetteln und eines Fm:m-
blattes, auf dem der Arzt die objekliven Krankheits-
_symplome der Krankenkasse mitteilt. Die Versammlung
erklirt sich bereil, in Zukunft die Simulanten noch mehr
wie bisher der Krankenkasse zu melden, unter der Be-
dingung, daB3 diese Mitieilungen streng verschwiegen be-
handelt werden. Steinheimer.

/ Bekanntmachung.

V/ Der Zulassungsausschufl fir den Bezirk des Stadti-
schen Versicherungsamts Nurnberg hat in seiner Sitzung
vom 4. April 1928 beschlossen, den prakt Arzt DSl
Frankenstein, GlockenhofstraBe 25a, und dep
acharzt fiar Chirurgie und Frauenkrank-
heiten Dr. Hermann Sleichele, Rathenau-
platz 16/I, innerhalb der Normalzahl mil sofortiger
Wirkung als Kassenarzt zuzulassen. ’

Die Gesuche der anderen um Zulassung zur Kassen-
praxis in Nirnberg sich bewerbenden und in das Arzt-
regisler cingelragenen Aerzte muliten, obwohl die all-
gemeinen fir die Zulassung geltenden Vorausselzungen
erfallt waren, abgelehnt werden, da nur zwei Stellen zu
besetzen waren und Herr Dr. Frankenstein sowie Herr
Dr. Steichele nach den fir die Auswahl der zuzulassen-
den Aerzie gemaB § 5 der Zulassungsgrundsitze (Bayer.
Staatsanzeiger 1925, Nr. 293) geltenden besonderen Be-
stimmungen aus der Zahl der vorliegenden Antrige zu-
nichst zuzulassen waren.

GemaB § 8 Abs. VIII Satz 2 der Zulassungsbestim-
mungen wird dies mil dem Bemerken bekanntgemacht,
dafl den beleiligten Krankenkassen und den hiernach
nicht zugelassenen Aerzien gegen diesen BeschluBl das
Recht der Berufung zum Schiedsamt zusteht. Die Be-
rufung der nichzugelassenen Aerzte kann sich jedoch
nicht gegen die Zulassung der Herren Dr. Frankenstein
und Dr. Steichele, sondern nur gegen die ecigene Nicht-
zulassung wenden; aufschiebende Wirkung hinsichtlich
der Ausubung der Kassenpraxis durch die zugelassenen
Aerzte kommt ihr daher nicht zu. (Vgl. Entscheidung
des Reichsschiedsamtes Nr. 27 vom 19. November 1926,
Amtliche Nachrichien Seite 501, Entscheidung des Baye-
rischien Landesschiedsamtes Nr. 11 11/26 vom 17. Februar
1927 in Sachen Dr. J. Tannenwald.)

Eine etwaige Berufung ist gemafl § 9 der Zulassungs-
bestimmungen binnen 14 Tagen nach Ausgabe der vor-
liegenden Nummer des ,,Bayer. Aerztlichen Correspon-
denzblattes schriftlich oder miindlich beim Schiedsamt
beim Bayer. Oberversicherungsamt Niirnberg, Weintrau-
bengasse 1, cinzulegen.

Narnberg, den 10. April 1928,

Stadtisches Versicherungsamt Nirnberg.
SV B cnigiirother:

Universitéts-Kinder-Klinik und Poliklinik Wtirzburg.

Die diesjahrige Tagung der sidwest-
deutschen Kinderarzte findet (wegen der Reichs-
tagswahl nicht am 20, Mai, sondern)- am 27 Mai
(Pfingstsonntag) in Tabingen statt. — Vor-
tragsanmeldungen bis zum 1. Mai erbeien an Prof. Birk,
Tibingen, Kinderklinik.

Vereinsmitteilungen.

. Mitteilungen des MiinchenerAerztevereins fiir freie Arztwahl.
¥4

1. Die Ausstellungsleitung Heim und Technik
Minchen 1928 teilt mit, daB an Vereine, Behéorden,
Verbinde und Betriebe Dauerkarten fir die Ausstellung
1928 bei Abnahme von mindestens 6 Stick zum ermabBig-
ten Preis von 6 M. far Erwachsene und 3 M. far Kinder
bis zu 14 Jahren (statt 9 M. bzw. 4.50 M.) abgegeben wer-
den, falls der Bezug durch Einreichung einer Liste und
bei gleichzeitiger Bezahlung erfolgt. Die Ausstellungslei-
lung weist darauf hin, daB eine ErmafBigung einer einzel-
nen Person auch bei Vorzeigen der Mitgliedskarte nicht
gewahrt werden kann.

Eine Einzeichnungsliste ist auf der Geschaftsstelle
aufgelegt; bei geniigender Beteiligung bis 2. Mai iber-
nimmt die Geschaifissielle die Besorgung solcher Dauer-
karten.

2. Die Betriebskrankenkasse der Bauunternehmung
Sager w. Woerner teilt mit, daB durch BeschluB} des
Bayer. Landesversicherungsamtes vom 28 Marz 1928
dic Betriebskrankenkasse der Bauunternehmung Sager
u. Woerner, Manchen, mit Wirkung vom 15. April 1928
aufgelost wird. Das bestehende Vertragsverhaltnis wird
hiermit gekiundigt und gemaf} § 302 der RVO. darauf hin-
gewiesen, daB es drei Monate nach Empfang dieser-Mit-
teilunig, am 11. Juli 1928, endet. ' ;

Die Herren Kollegen werden hoflichst ersucht, das
fur die Betriebskrankenkasse Sager & Woerner anfallende
Honorar am 1. Mai mittels Monatskarte anzufordern, zu-
gleich die Rechnungsunterlagen (Krankenlisten) mit der
Monatskarle abzugeben und die noch in Behandlung
slehenden Falle nach AbschluB sofort, spitestens bis An-
fang Juli, tiber die Geschaftsstelle zu verrechnen.

3. Yon den kaufminnischen Ersatzkassen wird mit-

geteilt, daB3 einzelne Aerzte bei der Berechnung der Min-

destsilze fur Familicnangehorige in den Privatheilanstal-
ten bereils dic neue Adgo zugrunde gelegt haben. Dies
ist nicht zulassig. Die neue Adgo ist vorlaufig noch nicht
Vertragsunteriage fir die Ersalzkassen, sie stellt ledig-
lich eine Privalgebihrenordnung dar, welche der Arzt in
der Privalpraxis mit seinen Privatpatienten als Berech-
nungsunterlage vereinbaren kann.

Deutasche

Paraffinol-
Praparat.

Bei den bayerischen Krankenkassen zugelassen.

das mechanisch

wirkende Stuhl-

gleitmittel zur

Herbeifahrung einer regel-

missigen Darmtitigkeit. (Paraff,
liqu-optim., nach besond. Verfahren raffin.)

Dr. ivo Deigimayr, Milnchen 25.
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4. Die personliche Abrechhung fir das 4 Vierteljahr
1927 ist fertiggestellt und kann ab Monlag, den 23. April
1928, in Empfang genommen werden. Schriftlicher Ein-
spruch unter Beifiigung dieser Abrechnung und der Mo-
natskarten kann bis Donnerstag, den 10. Mai 1928, er-
hoben werden.

5. Den Herren Kollegen diene zur gefilligen Kennt-
nisnahme, daf die dieser Tage vom Combustinwerk er-
folgte Mitieilung, daBl die Combus tinsalbe zur Ver-
ordnung im bayerischen Verordnungsbuch zugelassen ist,
nicht den Tatsachen entspricht.

Eine offizielle Mitteilung, daB diese Salbe -zur Ver-
ordnung zugelassen sei, ist bis jetzt von der AKO.
Minchen nicht verdffentlicht worden.

6. Aus Milteilungen der Ortskrankenkasse ist zu er-
sehen, daB VR. 42/1 u. 2 (Verordnung von Probebidern’
vielfach nicht richtig aufgefaBt, in manchen Fillen aber
zweifellos unberechtigt ausgeniitzt wird. Die AKO. isl zur
Zeit mit der Nachpriifung beschiftigt und weist da rauf
hin, daB bei miBbrauchlicher Anwendung dieser Bestim-
mungen Ruckforderung und Ordnungsstrafe eintreten
wird. :

7. Die Herren Kollegen werden darauf aufmerksam
gemacht, daB in den letzten Nummern des .Bayer. Aerzil.
Correspondenzblattes® Aufsilze von Steuersachverstindi-
gen erschienen sind, welche der besonderen Beachtung
empfohlen werden.

8. Zur Aufnahme in den Verein als auBerordentliches
Mitglied hat sich gemeldet: Herr Dr. Joseph Benz, Fach-
arzt far Hals-, Nasen- und Ohrenkrankheiten, Maximilian-
straBe 41/IL

1928 aufgelosl.

Mittéilungen des Kassenirztlichen Vereins Niirnberg E.V.

1. Die Betriebskrankenkasse der Bauunternchmer
Sager & Woerner, Miinchen, ist mit Wirkung vom ISSAT IR

9 Herr Sanitilsrat Dr. Rudolf Bandel hat sich als
Milglied unseres kasseniirzilichen Vereins gemeldet. Nach
§ 3 Zitfer 5 der Salzungen des kassendirztlichen Vereins
hat jedes Milglied das Recht, nach Empfang dieser» Mit-
teilung beim Vorsitzenden schriftlich Einspruch zu er-
heben.

3. Die Herren Kollegen werden gebeten, ihre Leistun-
gen fir die Betriebs- und Innungskrankenkassen auch in
die Krankenscheine einzutragen. Die Eintragung ist des
halb notig, weil sie zur Erleichterung der Kontrolle der
Kranken dient.

4. Wir bitten, die Abrisse der Krankenscheine bei
den kaufminnischen Ersatzkrankenkassen an die Kran-

kenlisten anzuheften, damit dieselben nicht verloren
gehen, Steinheimer.
Oberfranken.

Andie Herren-Vositzenden der drztlichen
Bezirksvercine Oberfrankens.

Die Herren Vorsilzenden der darztlichen Bezirksver
eine Oberfrankens werden gebeten, die bisher zur Aerzie
kammer gewihlten Vertreter ihrer Vereine zu ciner an
Sonntag, 29. April, nachmittags ¥:2 Uhr im Hotel Anker
in Lichtenfels staltfindenden Sitzung abzuordngn zwecks
Bildung eines oberfrankischen Kreisausschusses.
gez. Dr. Herd, Dr. Krohl

Fir dic Redaktion verantwortlich: Dr. H. Scholl, Monchen.
Fiir die Inserate: Adolf Dohn, MOnchen.

A

Zur gefl. Beachtung!

Der Gesamtauflage dieser Nummer liegt ein Prospekt der Firma
Chemische Fabrik auf Actien (vorm. E. Schering) Berlin .N. 39,
fiber »Mineral-Tabletten«, ferner ein Prospekt der Firma Godecke & Co.,
Chemische Fabrik A.-G., Berlin-Charlottenburg I, iiber »Gelonida-
stomachica« und »Gelonida antineuralgica« bei, ferner enthilt sie
eine Brunnenschrift von Professor Dr. med. Axel Winckler, -Bad
Nenndorf, iiber den Kieselbrunnen »Silvana-Heilquelle«, Groschlatten-
griin, Fichtelgebirge.

Wir empfehlen diese Beilagen der besonderen Beachtung unserer Leser.

O

fn Wellblechkonstruktlon,
Feuersicher, aus Vorrat.

Wolf Netters Jacobi

Frankfurt a. M.
Geschatisstelle Minchen
Fuggerstr. 2 Tel. 72565

ldeale

hilligste
Sohien

fiir

iakanband

die pordse, dauetnd elastische Wickelbinde mit-
nichf ausfasernden geschlossenen Randern.
Die unbegrenzt haltbare, ideale Nompressionsbinde.

‘bei den bager.Hrankenkasgen zur Verordnung zugelassen.

Echaltlich in den einschlogigen Geschdften.
Proben und Literafur durch:

WILH-JUL-TEUFEL- STUTTGART

{Kinder-

und = - ol
Sport.-schunzeus
Die Crepe-Sohien sind leicht, von hichstet .l‘..isti_zillit.
von crstaunticher Haltbarkeit und firben aut 1 ppichen

oder hell getdontem Fubbodenbelag nicht ab.

Fiir empfindliche, kranke oder
ibermiidete FiiGe eine wahre Wwohitat!
Nachirage fiir Natur-Crepe-Sohlen wird fmmer grober,
Aufklirende Broschiiren Gber Crepe=Sohlen

kostenlos durch: Reklame-Depot, Ham burg 86
; Neueocrwall 26-28,

e,

‘e
Dr. Ernst Rosenber?

3] eq enahr
Zucker Magen Darm

sanatorium
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Geh. Sanititsrat Dr. Hans Dorfler, Weienburg i. B.

beging am 15, April in voller geistiger, und korperlicher
Frische seinen 65, Geburislag.

Anlablich seiner Il(‘l\()ll.l"( nden Verdiensle um die
Sauglings- und Lungentuberkuloseliursorge wurde er zum
Ehrenbiirger seiner Valerstadt Weillenburg ernannl.

Wir freuen uns tuber diese wohlverdiente Ehrung und
beglickwiinschen Herrn Geheimrat Dorfler aul das
herzlichste, Moge er noch viele Jahre der Allgemeinheil

und Seinem Stande in derselben hervorragenden W eise

helfen und nitzen konnen.
3 Einladungen zu Versammlungen.
/ Aerztlicher Bezirksverein Lindau-Bodensee.

Mittwoch, den 9. Mai 1928, FFriahjahrshauptversamin-
lung des Aerztlichen Bezirksvereins Lindau (Bodensce
un(ldvs Aerztlich-wirtschaftliclien Vereins Lindau { Boden-
see): 121, Uhr gemeinsames Mittagessen im Hotel Baver
Itof, (l.n.m anschlieBend die I)vl(lcn Versammlungen mit
Vorlrag von Sanitialsral Dr. Sauter. Winsche und An-
trage sowie Ammeldungen zim l.ssvn bis 6. Mai an Dr
K uis(' r. Lindau (Bodensee) oder an den Unlerzeichneten
erbeten. Wegen der Wichligkeit der Tagesordnung wird
vollstiandiges lirscheinen erwarlel.

IoA DI Eall € v, Yorsilzaender,

Aerztlicher Bezirksverein Ansbach.

Nichste Sitzung: Dienstag, den 1. Mai 1928, nachmit-
tags 5 Uhr. Hotel Zirkel. — Tagesordnung: 1. Fortbil-
dungsvortrag des Herrn Unijv.-Prof. Dr. Pllaumer
(Erlangen) tiber: Pyelitis und Zystopyelitis. 2. Sonsliges.
Damen {1 Uhr Café Braun. Y Sy e Bontier v

Aerztlicher Bezirksverein Kulmbach.

Die nichsle ordentliche Versammlung findel wn
Sonntag, dem 13. Mai 1928, nachmitlags um 3 Uhr, in der
Kahlesschen Wirtschaft zu Neuenmarkt stlatl. Tages-
ordnung: 1. Rundschreiben der Versicherungskammer,
betr. Beitragsleistungen. 2. Verlrauliches Schreiben aus
Ulm, betreffend Zenlralversorgungskasse. 3. Bericht-iber

die Grimdung cines Kreisausschusses fir Oberfranken.
1. Wiansche und . Antrage. Yeaday Pr- Engelsn

Aerztlicher Verein Niirnberg E. V.

Sitzun'g am Donnerstag, dem 3. Mai 1928, abends
81y Uhr. — Tagesordnung: Vorfihrung des Cardiazol-
filmes der Firma Knoll & Co., mit cmlextenden Worten des
Herrn Geheimral Dr. Miller

Fiir die Vorstandschaft: M. Straub.

;‘Flir die mittelf}énkischen Aerzte.

Die Landesversichefungsanstall Mittel.
franken veranstaltet mit Beihilfe des Bayer. Staais-
ministeriums des Innern in der Woche vom 11 mit.
16. Juni 1928 an ihrer Beobachtungsstelle fiir Lungen-
kranke zu Nuarnberg, Schiferstrafie 35. wieder cinen arzt-
lichen Forthildungslehrgang aber Lungen-
tuberkulose. — Die Herren Teilnechmer erhalten
Tagegeld. Uebernachtungsgeld und Reiscekostenentschadi-
gung nach MaBgabe der Bestimmungen fiir Staatsbeamte.
Gesuche um Zulassung sind bei der Regierung von Mittel-
franken. Kammer des Innern. cinzureichen.

Ueber die Buchfiihrungspflicht der Aerzte nach den
Steuergesetzen, die Stellung der Aerztz den Kontroll-
beamten der Landesfinanzimter gegenilber und Uber
die Aufbewahrungspflicht und sonstigen Aufzelchnungen
der Aerzte. '

\\llh. und Frhr, v. Habermann,
kechts_atm dlte in Minchen.

Von Dr. 8

1. Sind die Aerzle nach den Sleuergesetzen zu ciner
Buehfihrung verpflichtel und zu welcher?

§ 162 der Reichsabgabenordnung schreibt vor, dal
derjenige. der nach anderen Gesetzen als den Steuer-
geselzen Biicher und Aufzeichnungen zu fihren hal, die
fir die Besteuerung von Bedeutung sind, diese V erpfhch—
tung auch im Interesse der Besteuer ung zu erfillen hat.
Hierher gehort vor allem die Pilicht zur Buchfithrung
die nach § 38 {f. des Handols(fesctzbuches den \olll\auf-
mann betrifft. Fiir dic Aerzte ist eine solche Verpflichtung
weder im burgerlichen Recht, noch in etwaigen Spezial-
geselzen vorgeschrieben. Llllb \crpfhchtunﬁ zur Buch-
iuluunﬂ bzw. ﬁchuﬂhchcn Aufzeichnungen uber den Ge-

-
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schiiftsgang ergibt sich fir die Aerzle aber aus den Steaer-
geselzen. In Betracht kommen folgende Bestimmuungen:

§ 164 Reichsabgabenordnung
Auch wer nicht verpflichtet ist, Buch zu fiihren, soll,
wenn er ein Einkommen von mehr als 2000 Goldmark
versteuert, seine Einnahmen fortlaufend aufzeichnen.

§ 13 Umsalzsteuergeselz

Die Steuerpflichtigen sind verpflichtel, zur Ieststel-
lung der Enigelte Aufzeichnungen zu machen. Der
Reichsminister der Finanzen trifft hieritber mil Zusiim-
mung des Reichsrats nihere Bestimmuungen: sie treten
auBer Kraft, wenn der Reichstag es verlangt.

§ 49 der Durchfuhrungsbestimmungen
zum Umsatzsteuergeselz
Der Aufzeichnungspflicht (§ 13 des Geselzes) ist ge-
ntigt, wenn
1. simtliche Entgelte. die der Steuerpflichtige fur
seine Leistungen erhilt, fortlaufend, miadeslens
taglich, in ein Buch eingetragen werden und

92 am Schlusse jedes Steuerabschnittes der Gesamt-

betrag der vereinnahmten Entgelte ohne Riicksicht
auf ihre Verwendung zu Anschatfungen usw. cr-
mittelt wird und

3. weder bei der Eintragung der cinzelnen Entgelic

noch bei der Zusammenzihlung am Schlusse des
Steuerabschnittes die geschiftlichen oder hius-
lichen Ausgaben vorher abgezogen werden.

Pflegt der Steuerpflichtige vor der Ermilllung des
Betrages der vereinnahmten Entgelle aus der Kasse Be-
trige zur Bestreitung von Ausgaben zu entnehmen, go
hat er aber diese Ausgaben Aufzeichnungen zu fithren.
die ihm und dem nachpriifenden Finanzamt die Ermili-
lung der vereinnahmten Entgelte ohne Abzug der Aus-
gaben gestatten. Ebenso miissen die aus den Einnahmen
bestrittenen geschiftlichen Ausgaben erforderlichenfalls
durch Einkaufsbiicher usw. nachgewiesen werden.

Die Eintragungen haben sich auch auf den Eigenver-
brauch (§ 1 Nr. 2 des Geselzes) vorbehaltlich der im § 52
vorgesehenen Ausnahmen zu erstrecken. .

Nach § 50 Umsatzsteuergesetz Durchfiihrungsbestim-
mungen kann im Falle, daB die vercinnahmten Entgelle
im vorhergehenden Steuerabschnitt nicht mehr als
10000 RM. betragen haben, statt der tiglichen ecine
wochentliche Aufzeichnung der Entgelte gewihit werden.

Danach sind die Aerzte ebenso wie die aibrigen freien
Berufe zu einer regelrechten kaufmiannischen Buchfiih-
rung nicht verpflichtel. Ihre steuerrechtliche Verpftlich-
tung erschépft sich mit einer fortlaufenden tiglichen (bei
Jahresentgelten unter - 10000 RM. wachentlichen)  Auf-
zeichnung der vereinnahmten beruflichen Entgelte und
der nicht beruflichen Einnahmen. Hiervon ist erstere ein
zwingendes Gebot, letztere eine Sollvorschrift. Diese Aul-
zeichnungen miissen die Bruttocinnahmen darstellen; Ab-
ziige fiir Ausgaben, Werbungskosten und Sonderleistungen
sind dabei nicht statthaft. :

Ueber die Vornahme dieser Aufzeichnungspflicht sind
in § 162 der RAO. noch nihere Bestimmungen gelroffen.
Die hauptsichlichsten sind folgende:

Die Eintragungen sollen fortlaufend, vollstindig und
richtig bewirkt werden. Beniitzung einer lebenden
Sprache und der Schriftzeichen einer solchen.

Verbot von falschen und erdichteten Konten.
Binden der Biicher und Verschen der Seiten mil forl-
laufenden Zahlen. Eintragung mil Tinte, Aufbewahren
vorlaufiger Aufzeichnungen und Belege.

Mindestens tigliche Aufzeichnung der Kasseneinnah-
men (gemildert durch obige Bestimmungen fir die Um-
satzsteuer). i

Die Beachtung der gesetzlichen Bestimmungen iber
die Aufzeichnungspflicht ist insofern von groBiler Bedeu-

tung, als diese Aufzeichnungen Millel zur Feststellung i
das Bestehen und” die Hohe der Steuern sind; sie sind
Beweismittel in doppelter Hinsicht, weil sich sowohl dep
Ptlichlige dersclben gegeniber dem Linanzaml, als dos
Finanzamt gegeniiber dem Pflichtigen bedienen Kkanj,

Das Finanzamt kann durch das Einfordern diescer
Aufzeichnungen im Steuerermittlungsverfahren, . h. bei
Pritfung der abgegebenen Stenererklirung, verlangen, dal
der Steuerpflichtige die Richtigkeit seiner in- der Steuer-
erklirung gemachten Angaben nachweist. Ausgangspuniki
fir diese Beslimmung ist die Vorschrift des § 173 Abs. !
RAO., nach welcher der Pflichtige die Richtigkeil seine
Steuererklirung nachzuweisen hat. Der Steuerpflichliyg
selbst wiederum kann jederzeit die Vorlage dem Finanz,
am! anbieten.

Der Bewecisantrilt des Finanzamtes erfolgt durch
WVerlangen der Vorlegung”. Dieses Verlangen ist ein I
nanzbefehl, der schriftlich oder mandlich erfolgen kann.
Die Ausfithrung des Finanzbefehls kann gemifl § 20
RAO. durch Geldstrafe, Austithrung auf Kosten des Pilich
tigen und unmiltelbaren Zwang erzwungen werden. Un-
millelbarer Zwang ist allerdings nur ‘dann anwendbar.
wenn die Anordnung auf andere Weise nicht durchfiihr-
bar ist oder Gefahr im Verzug liegt.

Die Vorlegung der Aufzeichnungen und Belege ha
aul Wunsch des Pllichtigen tunlichst in seiner Wohaun,
oder in seinen Geschaltsraumen zu erfolgen. (§ 207 Abs. 1
RAO.)

Einer wesentlichen Linschrinkung unterliegl da
Rechl des Finanzamtes aul Vorlegung der Biicher da
durch, daB sie in der Regel erst dann verlangt werden
soll, wenn die Auskunft des Steuerpflichtigen nicht genig!
oder Bedenken gegen ihre Richtigkeit bestehen. (§ 2
Abs. I RAO)

Die Beweiskrafl der Biicher ist nicht unbeschriink
Das Geselz schreibt vor, dall ordnungsgemill gefihrle
Biicher der Besteuerung zugrunde zu legen sind, wenn
nach den Umstanden des Falles kein AnlaBl zu ihrer sach-
lichen Beanstandung gegeben ist. Die Vermutung der Ord
nungsmibigkeit haben die Biicher und Aufzeichnunge)
dann far sich, wenn sie sachlich dem oben angefihricn
§ 49 der Buchlihrungsbestimmungen zum Umsatzsteuer
gesetz und der Form mach dem gleichfalls bereils an-
gefihrien § 162 RAO. entsprechen. (§ 208 RAO.)

Die Vermutung der OrdnungsmibBigkeit kann vom
Finanzamt widerlegt werden. IEs kann z. B. nachgewiesen
werden, daB radierl worden ist oder daB Einlragungen
nachiraglich geindert worden sind. In einem solchen
Falle geht die Beweiskrafl der Biicher oder Aufzeichnun-
gen verloren. ;

Bedenken gegen die sachliche Richtigkeit kann das
Finanzamt schon daraus entnchmen, dafl der Sleuer-
pilichtige z. B. 12000 RM. Einkommen angegeben hal,
dem Finanzamt aber von einer Auskunfisperson mil-
geteilt worden ist, dal} die vercinnahmten Entgelte min-
destens 15000 RM. belragen haben,

2. Ist man verpflichtet, sog. Kontrollbeamlen der Lan-
desfinanzamter, die -~ wie das hier kirzlich wie auch
anderwirts der Fall war —, ohne dafy gegen den Be-
treffenden ein Verfahren schwebt, plotzlich zur Kontrolle
erscheinen, die Biicher (érztliches Tagebuch, Kranken-
hauptbuch usw.) vorzulegen? -

& LB2NANE =0 AN O

Das Finanzamt kann priifen, ob die Bacher und Aul-
zeichnungen fortlaufend, vollstindig und formell und
sachlich richtig gefthrt werden. '

Demnach kann das Finanzamt jederzeit, innerhalb
oder aubBerhalb eines anhiingigen Steuerermittlungsver-
fahrens, zur Buchprifung schreiten, wenn es das ihm
durch die vorstehende Bestimmung cingerdumte Sleuer-
‘aufsichtsrecht iiber den buch- oder Aufzeichnungen fith-
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renden Steuerpflichligen ausiiben will. Iis ‘hzm(lcll sich
hier um eine einfache, jederzeit nach dem I',m.ncsscn des
Finanzamtes zuliissige KontrollmaBnahme. ,I)Jcsglhc s0ll
- den Zweck haben, die geschiltlichen VCI‘!]:"IH'QIS"SO 'dcs
Pllichligen, soweil sie aus den Biichern ersichtlich sind,
und ihre Kenntnis im Sleuerinteresse liegl, in lll.()g]l(:hfs"t
weitem Umfang dem Finanzamt klarzul?gen. .}\[lllcl Zur
Klarlegung dieser steuerlichen Verhiltnisse konnen alle
Biicher und Aufzeichnungen sein, auch sol(:'he, deren
Fihrung im Geselz nichl vorgeschrichen ist. I){e l’ri’ll’u"ﬂg
von irztlichem Tagebuch, Krankenhauptbuch ist also in-

soweil zulissig, als die Kenntais des Inhalts dieser Biicher -

im steuerlichen Interesse liegl.

Nach & 198 RAO. sind die Beamten des IFinanzaniles
oder die von ihnen heauftraglen Personen berechligl, die
Geschiftsriume wihrend der iiblichen Geschiflsstunden
zu betreten und diese Priffung vorzunehmen. Die Steuer-
pflichtigen und ihre Angestelllen sind \'pl'])l'lithl(:L .i.hnlc_',n
jede Auskunft und Nachweisung zu crteilen, derea sie h'n'
die Priifung bediirfen und ihnen alle fir die Prafung in
Betracht kommenden Schriftstiicke vorzulegen.

Erst in einer ganz neuen Entscheidung hat der Reichs-
finanzho! festgestellt, daBl die Aerzle verpflichiel sind,
dem Finanzamt nach MaBgabe des § 198 RAO. die Pru-
fung zu geslallen, ob die im § 13 Umsalzsteuergeselz vor-
geschriebenen Aufzeichnungen der Entgelte richtig uand
vollstandig sind. Bei dieser Prifung kann die Vorlegung
des Patientenbuches und der Kartothek unter Hinweis auf
das Berufsgeheimnis des Arztes nicht verweigerl werden.
‘Urleil des Reichsfinanzhofes vom 20, Januar 1928, ab-
gedruckt im Reichssleuerblatt 1928, S, 65, -

Auch die Anordnung einer Buchpriafung im Sleuer-
aufsichtsverfahren ist gemall § 232 RAO. erzwingbar.

Nicht zu verwechseln mit dieser im Sleueraufsichls-
weg erfolgenden Ueberpriifung der gesamten Buchpri-
fung-ist das vorher schon erwihnle Recht des Finanz-
amtes als Ermittlungsbehorde im Laufe des einzelnen an-
hingigen Steuerermittlungsverfahrens zum Zwecke der
Nachpriifung der Angaben des Pflichtigen, die Bacher
und Geschéaftspapiere derselben einzusehen. z

Letztgenannte Anordnung der Bhchervorlegung als
ErmiltlungsmafBnahme soll nach § 207 RAQ. regelmablig
erst dann vorgenommen werden, wenn die Auskunft des
Steuerpflichligen nicht geniigt oder Bedenken gegen ihre
Richligkeit vorliegen. In diesem Verfahren kann der
Priichtige ‘sich also solange gegen die Bichereinsicht
wahren, als zur Erreichung des Ermiltlungszweckes an-
dere, weniger belistigende Mitlel zur Verligung stehen.
Vor allem aber muBl in diesen Fillen dberhaupt ein
Steuerermiltlungsverfahren anhingig sein und ein be-
slimmler, sich aus dem anhingigen Verfahren ergebender
Anlafl zur Forderung der Buachervorlage gegeben sein.

Sind die Buicher bzw, Aufzeichnungen des Pflichtigen
derarl Hickenhaft und unvollstandig gefihrt, dall aus den-
selben  der Aatsichliche Umsalz oder das Einkommen
nicht rekonstruiert werden kann, so tritt gemild § 210
RAO. die Schatzung der Beslimmungsgrundlage ciin
Schitlzung ist Festsetzung auf Grund von Wahrscheinlich-
Keitserwigungen, d. h., das Geselz verlangl die Berick-
sichligung aller bedeutsamen Umstinde. Nichl undenkbar
isl es, dabd dabei eine selbst mangelhafle und uuvollstin-
dige Buchfithrung als Anhaltspunkl [ die Schdilzung
herangezogen wird,

Die Schillzung hat besondere Nachteile, wenn sie
durch die schuldhafte Nichtbefolgung ciner Steuerpflicht
nolwendig geworden war. Wegen der Hohe der Schittzuag
isl dann nur die Beschwerde an das Landesfinanzamt gé;
geben. (§ 210 Abs. 3 RAO.) Eine schuldhafte Nichtbefol-
gung ciner steuerlichen Pllicht liegt immer dann vor,
wenn die vorgeschricbene Buchlihrungs- und Aufzeich-
nungspllicht verletzt wird. - ;

. 3. Wic lange miissen Bicher und Aufzeichnungen
aufbewahrt werden? - .

Gemif) § 162 Abs. 8 RAO. miissen Biicher und Auf-
zeichnungen, soweit sie fir die Besteuerung von Be-
deutung sind, 10 Jahre aufbewahrt werden. Die Frist lauft
vom Schlusse des Kalenderjahres an, in dem die lelzien
Eintragungen in die Biicher und Aufzeichnungen gemacht
worden sind. : - '

Die Werbung fiir den militdrérztiichen Dienst.
Von Dr. Lehle, Generzloberarzt in Miinchen.

Der Artikel ..Die Werbung fiir den militararztlichen
Dienst im ,,Baver. Aerzil. Correspondenzblatt” 1928,
Nr. 2, S.-16,-geht von-nicht ausreichender Unterrichiung
iiber die ganze Angelegenheit aus. Das Reichswehrmini-
sterium beabsichligt nicht, junge Leute zum Medizin-
studium zu veranlassen, sondern der Vorgang ist
folgender: F x

‘Die Reichswehr hat trolz der verhaltnismaBig ge-
ringen Gesamlizahl. von~ 293 Sanitétsoffizieren zur Zeit
Mangel an geeignetem Nachwuchs. Als die friheren
Kriegsteilnehmer als Nachwuchs nicht mehr in Frage
kamen, meldelen sich nicht mehr geniigend approbierte
Aerzte, und zwar hauptsachlich deswegen, weil sie in
diesem Alter sich einer-militirischen Ausbildung nicht
mehr unterwerfen wollten. Da auf diese Ausbildung aber
nicht verzichtet werden kann, so muBte sie in den Anfang .
der Studienzeit gelegt werden. Aus diesem Grunde wurde
die in der Mehrzahl der deutschen Linder in der Vor-
kriegszeit erprobte Einstellung von Medizinstudierenden
von der Heeressanitiatsinspektion wieder aufgenommen.
und so werden Abiturienten, die ohnehin Medizin slu-
dieren wollen, ebenso wie die Abilurienten, die die Offi-
zierslaufbahin einzuschlagen beabsichtigen, — Tauglich-
keil vorausgeselzt — als Soldaten mit der Waffe ausgebil-
det und dann far die Studienzwecke vom militarirztlichen
Dienst befreil. Die Verpflichtung, dic sie eingehen mussen,
lautet auf 12 Jahre, entsprechend dem Wehrgeselz vom
23. Mirz 1921, nach welchem jeder Soldat 12 Jahre dienen
mub. t - &£+ 8

Zudem muB sich der Valer oder der gesetzliche Ver-
(reter des Studenten verpflichten, fir die Kosten des Stu-
diums aufzukommen. Der Staat iibernimmt also die Kosten
der arzllichen Ausbildung nicht. ;

Da der jahrliche Bedarf 15 Aerzte nicht ubersteigt,
wiire-aber auch dann. wenn man in dem Weiterzahlen
der Mannschaftslohnung — niedrigste Gehaltsstufe der
Reichsbesoldung — einen ZuschuB zu den Studienkoslen
erblicken wollte, noch lange kein Anlocken einer groBen,
fir den Konkurrenzkampf der arztlichen Berufe irgend-
wic bemerkbare Zahl von Abiturienten zum Medizin-
studium gegeben. Eine derartig geringe Ziffer konule bei
der ibergroBen Anzahl der Aerzle Deutschlands in Wirk-
lichkeil keine Rolle spiclen.

Approbierte Aerzte melden sich trotz Werbung an
geeignelen Slellen nicht mehr ausreichend, weil offen-
bar die ..goldenen Berge® von stark beschiftigten Kassen-
irzlen dic Krilik der jungen Aecrzle triben. Acliere
Aerzle uber 30 Jahre aber, die die finanziellen Schwierig-
keiten des dirzilichen Berufes am eigenen Leibe erfahren
haben. konnen unméglich mehr als Assistenzarzie ein-
treten, weil, von allem anderen abgeschen, sie durch ihr
hoheres Aller alsbald in Reibungen durch die bei einem
brauchbaren lHeer unvermeidliche Unterordnung unter
Vorgeselzie, dic dann vielleichlt an Lebensalter jinger,
aber an Diensterfahrung reicher sind, geraten.

Keinesfalls aber hat der Gedanke, MiBstande im mili-
lararztlichen Berufe als Ursache des ungentigenden Zu-
ganges anzunchmen, cine Berechtigung. Sowohl die ge-
sellschaftliche Stellung des Sanilétsoffiziers wie seine Be-
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ziehungen zum Offizierskorps kénnen als sehr gut be-
zeichnet werden. ; ? ,

Und was schlieBlich die Befiirchtung anlangt, dal}
die Militararzte nach ihrem Ausscheiden wieder in den
freien dfrztlichen Beruf tbergehen und damit die Ueber-
fitllung des Standes vermehren, so darf hierzu gesagl wer-
den, daB jihrlich nur 15 Sanititsoffiziere ausscheiden und
daB dic in hoheren Dienstgraden abgehenden Militiriirzle
hiufig keinen Gebrauch mehr machen von der Zivil-
praxis, da sie durch die gesetzliche Pension versorgt sind.

Dazu kommt, daB allen Sanititsoffizieren, die cine
Pension beziehen, die jahrlich rund 6100 RM. erreicht,
die Kassenpraxis von ihren Zivilkollegen gesperrt wurde.

/;/{g-,?{,j;’vbie private Mittelstandskrankenversicherung.
UPF7™ Landgerichtsdirektor Kerstin, Berlin-Dahiem.

Wenn ich zu der Frage der Quitlicrung unbezahlter
Rechnungen durch den Arzt und ihre Vorlage durch
den Patienten bei der Krankenversicherungsgesellschafl
zwecks Zahlung Stellung nehme, so tue ich das, wie ‘ich
vorausschicken mochte, in erster Linie vom Standpunkt
des Versicherungs-, nicht des Strafrechtlers aus. Denn
es handelt sich dabei nicht nur um die Beurleilung straf-
rechtlicher, sondern vor allem versicherungsrechtlicher
Fragen und wirtschaftlicher Begriffe. Erst nach vollstiin-
diger Klarlegung der Probleme, die sich hierbei ergeben,
kann man an die Beantwortung der Frage herangehen,
ob in einer derartigen Handlungsweise ¢ines versicherten
>atienten ein Betrug oder Betrugsversuch und in der
Quittierung der unbezahlten Rechnung durch den Arzt
eine Beihilfe dazu zu erblicken ist. Auch der Strafrichter
wird deshalb nicht umhin kénnen, zu diesen Problemen
Stellung zu nchmen.

~ Geht man davon aus, daB nach den Versicherungs-
bedingungen der privaten Mittelstandskrankenversiche-
rung eine Erstattung von Betriagen durch die Versiche-
rungsgesellschaft nur dann stattfindet, wenn die vorgelegte
Arzirechnung bezahlt und quittiert ist, so erhalt
der versicherte Patient, der eine quittierte, aber noch
nicht bezahlte Arztrechnung vorlegt und darauf den Be-
trag, iber den sie lautet, in Empfang nimmt, etwas, wor-
auf er nach dem Wortlaut der einschlagigen Vorschrift
der Versicherungsbedingungen und damit, da die Bedin-
gungen Verfragsinhalt sind, nach dem Vertrage keinen
Anspruch hat. Er erhilt diese Leistung auch nur deshalb,
weil er durch die Vorlage der quittierten Rechnung den
Anschein erweckl, daB sie bezahlt sei. Ich will auch -nicht
bestreiten, daB infolge einer solchen ‘Handlungsweise
theoretisch eine Schidigung des Vermogens der Ver-
sicherungsgesellschaft konstruiert werden kann. Sind da-
mit aber die Voraussetzungen des § 263 SIGB. crlulit?
Hat der Patient in der Absicht, sich oder dem Arzt einen
rechiswidrigen Vermogensvorteil zu ver-
schaffen, das Vermogen der Gesellschaft durch
Erregung eines Irrtums infolge Vorspiegelung falscher
(Entstellung oder Unterdriickung wahrer) Tatsachen ge-
schadigt?

Zweifellos liegt in folgenden Fillen Betrug vor:
a) Wenn der Patient, der weil, daf} die Gesellschaft von
den ecingercichten Rechnungen Abstriche zu machen
pflegt, den Arzt veranlabt, seine Liquidation tuber einen
héheren als dem ihm wirklich zustehenden Betrag aus-
zustellen, um  wenigstens lelzteren zu erhalten, und
bj wenn der Patient von vornhercin nicht die Absicht
gehabt hat, den auf die Quittung erhaltenen Betrag an
den ‘Arzt abzufithren, sondern die Quittung nur henutzl,
um in den Besitz des Geldes zu gelangen. In beiden Fillen
sind die Vorausselzungen des § 263 SIGB. beim Versicher-
ten. gegeben. Im ersteren Fall macht sich_der Arzt der
Beihilfe schuldig. L

“Der - Régelfall, d. h. nicht der Regelfall tiberhaupt,

sondern nur mil Ricksicht auf die zur Besprechung
stchenden Fille, ist aber folgender: Der Arzl quillicrt
iber den Empfang des ihm zustehenden Betrages, der
Versicherte erhilt auf die Vorlage der Quittung das Geld
von der Gesellschaft und fithrl es an den Arzl ab. Im wirl-
schaftlichen Endergebnis hat also der Arzlt vom Ver-
sicherten das erhalten, was ihm fir seine arztliche Be-
handlung zustehl, und der Versicherte das, was ihm die
Gesellschaft nach dem Versicherungsvertrage schuildet,
s entsteht daher die Frage: Kann ein in-seinem lnd-
ergebnis unanfechtbarer wirtschaftlicher Vorgang in eincy
seiner Phasen die Merkmale einer strafbaren Handlung
in sich lragen?

“Um volle Klarheit far die Beantwortung dieser Frag
zu erhalten, muB man auf die Rechtsbezichungen ZWi
schen dem Versicherlen und der Versicherungsgesell
schaft niher eingehen.

Bei der Personenversicherung, zu der die Kranken
versicherung an sich gehort, ist gem. § 1 Abs. 15,2 Vers.
Vertrags - Ges. der Versicherer verpflichlel, nach dem Ein
tritt des Versicherungsfalles die vereinbarte Leistung zu
bewirken. Hier ist die Leistung abstrakt zugesichert, ohn
daB es darauf ankommt, ob und in welchem Ausmalble cii
nachweisbarer Vermogensschaden entstandenist (Hager
Bruck, Kommentar zum Vers.-Verlr.-Ges.,, Anm. 3 zu
§ 1). Wird dagegen die Krankenversicherung, was auch
méglich ist (Hager-Bruck ebenda), nach Art der Sach-
versicherung betrieben, so ist nach § 1, Abs. 1, SglR oy,
nach dem Eintrilt des Versicherungsfalles dem Versicher
ten, der dadurch verursachte konkrele Vermogensschade:
nach MaBgabe des Vertrages zu ersetzen. Als Versiche
rungsfall ist die Erkrankung des Versicherungsneluner
oder der sonst versicherten dritten Person anzusehen
Denn das versicherle Interesse ist die Gesundheil dieser
Personen. Zweck der Krankenversicherung
ist also, dem Versicherten in Krankheils
fillen Leistungen von im voraus bestimm-
tem Umfang zu gewihren, auf die er cinen
Rechtsanspruch hat, um den durch di
Krankheit verursachten Vermogensschaden
zu decken. Der Schaden ist die durch die drztliche Be-
handlung entstandene Schuld gegeniiber dem Arile,
nicht etwa erst die durch die Tilgung dieser Schuld ent-
stehende Verminderung der Zahlungsmittel des Versiche-
rungsnehmers. Denn die Schadigung des Vermogens trilt
in dem Augenblick ein, in dem scin Gesamtkomplex mif
einer Schuld belastet wird.

Von diesem Vermdgensschaden mufl die Versiche-
rungsgesellschaft den Versicherlen gemiaB den Bedingun-
gen des Vertrages befreien. Zu diesen Bedingungen ver-
mag ich aber die Vorschrift, dall ersl nach Vorlage einer
quittierten Arztrechnung gezahlt wird, nicht zu rechnen.
Diese mag als Schulzvorschrift far die Gesellschall, um
gegen offenbare Betrugstalle, wie sie oben erwithnt sind,
gedeckt zu sein, nicht zu beanstanden scin. Dadurch kann
aber der Anspruch des Versicherten aul Befreiung
von der Schuld an den Arzl, der den allgemeinen und da-
mil wesentlichen Inhalt des Versicherungsvertrages bil-
det, nicht berahrt werden. Versicherungsvertriige stehen
ganz besonders unler dem Grundsalz von Treu wund
Glauben. Der Versicherer kann von seinem Versicherungs®
nehmer nichls Unmogliches verlangen. Der Einrede der
Gesellschafl, daB der Versicherle keine quillierte Rech-
nung vorlegen und deshalb Zahlung der unstreilig durch
die arztliche Behandlung entstandenen Kosten nicht von
ihr verlangen konne, wird der Versicherle im Prozeh
ohne Zweifel mit Erfolg die Gegencinrede der A rglist ent-
gegensetzen konnen. Ich glaube auch, daB diese Sachlage
von den Gesellsehaften gar nicht verkannt wird. Soviel
mir bekannt ist, pflegen sic, wenn der Patient den Arad
ganz oder leilweise nicht bezahlen kann, Ausnahmen zi
machen und dem Arzt den geschuldeten Betrag unmitlel-
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bar zu iiberweisen. Hierin kann ich kein besonderes Ent-
gegenkommen erblicken.  Sie erfiillen damil nur unter
Beriicksichtigung von Treu und Glauben ihre Verpflich-
tung aus dem Versicherungsvertrage. Bei ganz formeller
Handhabung der ecinschligigen Vorschrift kénnilen ja
auch Versicherter und Arzt nie zu ilirem Gelde kommen,
es sei denn, daB sich ersterer den Betrag der Liquidalion
von, dritter Scite borgt und damit den Arzt bezahlt. Das
hieBe aber den Heiligen um die Kirche {ragen. Dab in all
den Fillen, in denen der Versicherle den Arzt bezahlen
kann, auf Vorlage der quittierten Rechnung bezahlt wird,
andert hieran nichts. :

DaB die erwiihnle Vorschrift der Versicherungsbedin-
gungen nur formeller, nicht malterieller Natur ist, geht
auch daraus hervor, dafy es im Versicherungswesen tblich

ist, daB die Gesellschalt den Schadensbelrag erst auszahlt, |

wenn sie im Besilz der vom Versicherten-iiber den Emp-
fang desselben ausgestellten Quittung ist, Damit wird die
Quittung ihres rechtlichen Charaklers, den Beweis fir
die Auszahlung zu erbringen, entkleidet. [is wird daher
dem Versicherten immer der Gegenbeweis zustehen, daf
er trotz Ausstellung der Quittung kein Geld erhalten hal.
Wendet man diese Praxis auf den Fall der Krankenver-
sicherung an, so ergibt sich als logische Folge, daB auch
hier die Versicherungsgesellschaft eine Quiltung erhalt,
bevor sie gezahlt hat. DaB der Aussteller der Quitlung
nicht der Versicherte, sondern ein dritter, nimlich der
Arzt ist, kann an der Gleichstellung des Vorganges mit der
Schadenszahlung aus einem anderen Versicherungsver-
{rage nichts andern.

DaB die Gesellschaft durch die Vorlage ciner quittier-
len, aber nicht bezahlten Rechnung tber den wahren
Sachverhalt in einer moralisch sicher nicht zu billigenden
Weise getiauscht wird, ist nicht zu bezweileln. Aber nicht
jede Tauschung ist strafbarer Belrug, nur die, die zur
Erlangung ecines rechiswidrigen Vermogensvorteils ver-

abt wird. DaB dies hier nicht der Fall ist, glaube ich oben ~

dargetan zu haben. AuBlerdemn mu8 die Tauschung in ur-
sichlichem Zusammenhang mit ciner Vermogensheschii-
digung der getiauschten Person siehen. Iis ist daher noch
die Frage zu erortern, ob durch die infolge der Tauschung
crfolgte Zahlung das Vermogen der Versicherungsgesell-
schaft geschadigt wird. In dieser Beziehung ist folgendes
zu heriicksichtigen: Nach der Rechtsprechung des Reichs-
gerichles und der aberwiegenden Ansicht im Schrifttum
ist jelzt im Gegensatz zu der besonders von Bin ding
verfochtenen Auffassung des Vermogens als Rechisbegriffs
bei der Erorterung der Frage, ob im Einzelfalle cin Be-
trug vorliegt, darauf abzustellen, ob die aul einer Ta
sg‘.hungshamllung beruhende Vermogensverfugung zu
ciner nachleiligen Verianderungder Gesamtver-
mogenslage des Betroffenen gefihrt hat, Der Begriff
des Vermaogens ist also wirtschaftlich zu fassen. Die wirt-
schaftlichen Wirkungen der Vermogensverfigung missen
nach allen Richtungen erforscht, die infolge davon aus
dem Vermogen herausgehenden Werle missen gegen
die ihm dadurch zuwachsenden Werle abgeschitzt wer-
dc:n (Unger in Jur. Wochenschrift 1927, S. 2 128, Anm.).
Dic Gesamivermagenslage der Gesellschaft wird aber in
den erdrterten Fillen meiner Ansicht nach durch die Aus-
zahlung des geschuldeten Betrages nichl nachteilig beein-
fluBt. Da schon vor der Zahlung ihr Vermogen, wie oben
m anderem Zusammenhang ausgefithrl, mit der Schuld
an den Versicherlen belastet war, so wird durch die Zah-
ll'l]lg an ihrer Gesamlvermaogenslage nichts geinderl. Der
Verminderung der baren Zahlungsmitlel der Gesellschait
steht auf der anderen Seite die Befreiung von der Schuld
an den Versicherten gegeniiber. Beide Werle sind sich
gl'mch, soweit {berhaupt von einer Vergleichung von
\\.'crlcn die Rede sein kann. Demgegeniiber kann auch
nicht der Ifinweis auf etwa enlgehende Zinsen ins Ge-
wichl fallen. ¥

. Ich verneine also grundsalzlich, dafl der Versicherte
in den zur Erorterung stehenden Fallen durch die Zah-
lung auf die noch nicht beglichene, quittierte Rechnung
des Arzles cinen rechiswidrigen Vermogens-
vorieil erlangt und dafl dadurch das Vermdégen der

‘Gesellschaft geschadigt wird. Mit Ricksicht darauf aber,

dalb diese Ansicht nicht unbestritten ist, vielmehr von
anderer Seile das Vorliegen eines Betruges verlreten wird,
wire es im Interesse aller Beteiliglen erwiinscht, dall aus
den Versicherungsbedingungen der privaten Krankenver-
sicherung die Vorschrift, dall Zahlung erst nach Vorlage
ciner bezahlien und quittierten Rechnung erfolgt, entfernt
und siatt dessen der jetzt nur in Ausnahmefillen beschrit-
tene Weg unmittelbarer Ueberweisung des Rechnungs-
betrages an den Arzt allgemein eingefithrt wird. Auch in
moralischer Beziehung wire dies erstrebenswert, um Arzt
und Patient nicht in Gewissenskonflikie zu bringen, die
haufig in der zur Erdrterung stehenden Weise geldst wer-
den. Sehr zum Schaden der allgemeinen Moral!

Kein ,,Durchlassen aus Mitleid bei den &rztlichen
Vorpriifungen. f/

Wie der Amtliche preuBische Pressedienst mitfeilt,
hat der Vorsitzende des Ausschusses fiir die arztliche und
zahnarztliche Vorprafung in Berlin das preuflische
Ministerium fiir Volkswohlfahrt von folgendem ein-
stimmigen BeschluBl des Berliner Prifungsaus-
schusses iiber die Wiederholungspriifungen in Kenninis
gesetzt: .Alle Mitglieder haben sich verabredét, bei
kecinem Prafling die Zulassung einer . dritten
Wiederholungsprafung zu befirworten
Nur so wird der Zweck der Priafungsordnung sich er-
reichen lassen, daB die Leute, die dreimal (1. Prafung,
1. und 2. Wiederholung) zu gewissenhafter ausreichender
Vorbereilung nicht gebracht werden konnten, also fiir den
irzilichen Beruf ungeeignet sind, von ihm ferngehalten’
werden.” Der AusschuB bezeichnet es als sehr- wiin-
schenswert, wenn auch die Prifungsausschiisse aller:
anderendeutschen Universititen seinem Bei-
spiele folgten.

#2. 1k Badekuren an Kriegsheschadigte

erden im Gegensalz zur dbrigen Heilbehandlung nicht
von den Kraunkenkassen, sondern vom Reiche durch-
gefuhrt. Zu diesem Zwecke stehen den Versorgungsbehor-
den zur Zeit 8 ecigene Versorgungsanstalten in Borkum;
Driburg, Homburg v. d. H., Kissingen, Landeck-Glatz,
Mergentheim, Nauheim und Wildbad in Wirttemberg mit
708 Plitzen, sowie eine groflere Anzahl von privaten An-
stalten mil 563 Plitzen, also insgesamt 1271 Platze, zur
Verfagung. Im Rechnungsjahr 1926, d. i. in der Zeit vom
1. April 1926 bis 31. Marz 1927, wurden insgesamt 9929
Badekuren gegen 9300 im Jahre 1925 durchgefiihrt. Diese
steigende Tendenz findet ihre Erkiarung darin, dall mit
dem Aelterwerden der Kriegsbeschadiglen die Dienst-
beschadigungsleiden starker in Erscheinung trelen: auch
hat man im Laufe der Jahre die Ueberzeugung gewonnen,
daf} eine Behebung oder LErleichterung der Beschwerden
durch eine streng durchgefihrie Badekur entschieden
den Vorzug vor einer geringen Rentenerhéhung verdient.

Kollegen ./ :

gedenkt der ,,0r. Alfons Stauder-Stiftung*!
Beitriige sind eivzubezahlen auf das Pestscheckkonto Niirn-
berg Nr. 156376 des Landesausschusses der Aerzie Bayerns oder
anl das Depotkonto Nr. 32926 bei der Bayer. Staatsbank Niirn-

-berg mit der Bezeichnung: ,,Iiir die Stauder-Stiftung‘:.
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| Geschaftshericht des Stadtischen Versicherungsamtes
Miinchen.

Das stidtische Versicherungsamt Minchen unler-
breitel soeben seinen ersten Geschéftsbericht der Oetfenl-

lichkeit. Er umfaBl die Jahre seit seiner im Jahre 1913

erfolgten Errichtung bis zum Jahre 1927 einschliefilich.
Aus der Fiille des in dem Geschiftsbericht verarbeileten
Zahlenmalerials sei nachstehend einiges wiedergegeben

Das Versicherungsamt, das seit seiner Errichtung
unler der Leitung des jetzigen Direktors Dr. Jaeger stehl.
hat alle den Stadtrat Minchen und die Minchener Be-
volkerung beruhrenden Angelegenheiten der Kranken-,
Unfall-, Invaliden- und Angeslelltenversicherung zu cr-
ledigen. Sein Beamtenstand hat sich von 40 Beamten im
Jahre 1913 dber den Hochststand von 101 Beamten im
Jahre 1918 zu 41 Beamten Ende 1927 bewegl. Die jihr-
liche Zahl registrierter Einginge des Amtes-belault sich
auf rund 30000. Dem Amte unterstehen 1 Alg. Orts-
krankenkasse, 22 Betriebs- und 6 Innungskrankenkassen,
die selbst wieder rund 310 Beamte beschéftigen. An dea
9 Kriegsanleihen haben sich die Krankenkassen mit ruad
31, Millionen Mark beteiligt. Von der gesamten Mimche-
ner Bevolkerung waren 1911 193419, 1927 256833 Per-
sonen Mitglieder der dem Versicherungsamle ualerstell-
ten Krankenkassen. Die Gesamteinnahmen der dem Ver-
sicherungsamte unterstellten 29 Kassen betrugen 1914
rund 915 Millionen, 1927 rund 21 Millioneu, die Aus-
aaben 1914 rund 8.3 Millionen, 1927 rund 23,3 Millioneo
Mark. An Vermoégen besaBen die Krankenkassen 1914
6,6 Millionen Mark, 1927 10,9 Millionen Mark. Der Zu-
wachs an Vermogen hat also wie bei allen Krankenkassen
des Deutschen Reiches mit den Einnahmen und Ausgaben
nicht gleichen Schritt gehalten.

An Streitsachen waren auf dem Gebiete der Kran- -

kenversicherung in der Berichtsperiode 12573 Fille
zu behandeln. Die hierbei geleistete Arbeit in der Recht-
sprechueng des Versicherungsamtes hat teilweise grund-
sitzliche Bedeutung erlangt.

‘ Dem Versicherungsamt war vom 1. April 1915 bis
1. Oktober 1919 eine besondere Abteilung fir Wochen-
hilfe angegliedert, welche den Vollzug der Gesetzgebung
des Reiches auf dem Gebiete der Kriegswochenhilfe und
der Wochenfiirsorge durchzufiithren hatte. In dieser Zej!
wurden bei der Abteilung 7991 Antrige geslellt, von denen

3990 eheliche.~darunter 1 Drillingsgeburt und 51 Zwil-

lingsgeburten, und 4071 uneheliche, darunter 39 Zwil-
lingsgeburten betrafen. An Leistungen der Wochenhilfe
‘und der Wochenfirsorge wurden teils vom Stadtrat Miin-
chen, teils von den Miinchener Krankenkassen in dieser
7Zeit rund 4 Millionen Mark ausbezahlt. Yon besonderem
Interesse ist eine Statistik aiber 16528 Falle der Gewiih-
rung von Wochenhilfe, die hinsichtlich des Stillens seitens
der in Frage kommenden Wochnerin gepruft wurden.
Aus ihr geht hervor, dali cinmal die verheiratelen
Wachnerinnen hiufiger und linger stillen als dic ledigen
Wochnerinnen, und daB bei beiden Gruppen die Hochst-
ziffer der Stilldauer jeweils mit dem Ende der Zablung
des Wochengeldes und mit der Wiederaufnahme der
Arbeit zusammentrifft. g

Die Durchfithrung der Krankenversicherung der Er-
werbslosen war unmittelbar nach dem Kriege wihrend
der Demobilmachung gleichfalls dem Versicherungsamte
iibertragen, das damals rund 32000 Erwerbslose auf ihre
Kassenzugehorigkeit zu tberpritffen hatte.

Auf dem Gebiete der Unfallversicherung cr-
gibt sich, daB die gemeldeten Unfille von 8133 im Jahro
1913 aber den Tiefstand von 5840 im Jahre 1919 ncuer-
dings auf 18109 im Jahre 1927 gestiegen sind. Yon diesen
gemeldeten Unfallen wurden untersucht, sind
schwerere Unfiille 1959 = 21,5 Proz. im Jahre 1913 und
3985 — 22 Proz. im Jahre 1927. Die wenigsten schweren

also

Unfille sind “im Jahré 1921 zu verzeichnen, wo nuy
12,9 Proz. der gemeldeten Unfille zu ciner Untersuchung
gelanglen. Wihrend der Gellung  des Linspruchver-
fahrens, d. i. vom 1. Januar 1913 bis 1. November 1923,
wurden 1689 Renlenminderungen in 115 Silzungen Lie-
handell. Anmeldungen von versicherungspflichligen Be-
tricben erfolglen im Jahre 1915 327, 1927 12241,

Auf dem-Gebiete der Invalidenversicheruny
wurden 1927 175278 gegen 1912 (dem Inkrafllreten dey
Invalidenversicherung nach der RVO.) 187 618 Quillungs-
karten umgetauschl. Der Rickgang ist auf die Einfih-
rung der Angestelltenversicherung zuriickzufihren. An
Beitragsmarken wurden in Minchen 1912 [ir 3557000 M.,
1927 fir 9896000 RM. Marken bei den Postanstalten ver-
kaufl. Im Gesamibereich der Oberpostdirektion Minchen
betrug dieser Verkauf 1912 6126000, 1927 15038000 M

Antrige auf Invalidenrenten wurden innerhalb der
Berichtsperiode 45 062, darunler 7365 wegen Kriegsdiens!
beschidigung, Antrige auf Allersrenten in der Zeil von
1913 bis 1922, dem Jahre des Weglalles der Altersrenten
und ihrer Umwandlung in die Invalidenrente, 2642 go-
stellt. Anlriige auf Renten der Hinterblicheneaversorguung
wurden gestellt 20385, darunter 3514 von Hinterblichenea
von Kriegsteilnehmern, An Renten hat die Post im Be-
reiche des  Oberpostdirektionsbezirkes Minchen 1912
3.4 Millionen, davon 1,8 Millionen M. in Manchen selbsi,
1927 149 Millionen RM., darunter 9 Millionen RM. in
Miinchen selbst ausbezahll, Die Steigerung ist neben der
Zunahme der Invaliditat und der Herabsetzung der
Allersgrenze sowie der Erweilerung des Rechles auf
Waisenrente in erster Linie auf dic Steigerung der
Rentenbelriige selbst zuriickzufiihren.  In mindlicher
Verhandlung wurden wihrend der Berichlsperiode 1192
Antrige in insgesamt 188 Sitzungen behandelt.  Streil-
sachen in Angelegenheiten der Invalidenversicherung
gelangten durch  [ormliche Entscheidung 329 zur I

" ledigung.

Auf dem Gebiete der Angestelltenversiche-
rung wurden im Jahre 1912 24 G135 iminIRlre . (1927
16748 Versicherungskarlen umgetauscht. Beitragsmarken
wurden seil der Umstellung des Beitragsverfahrens von
der Barzahlung auf das Kleben von Beitragsmarken und
seit der Festigung der Wihrung: im Jahre 1921 insgesaml
im Oberposldirektionsbezirk Minchen fir 3 Millionen M.,
darunter far 27 Millionen M. in Minchen, 1927 i
6,5 Millionen RM., darunter fur 56 Millionen RM. in
Mitnchen verkauft, Seit der Errichlung des Ausschusses

fiir Angestelllenversicherung beim sladtischen Versiche-

rungsamte Minchen, der dic Regierungsbezirke Oher-
bayern und Schwaben umfalit, wurden ummitletbar beim
stadtischen Versicherungsamt 1658 Antrige aufl Ruhegeld
und 197 Antrage auf Hinterbliebenenrente gesteltt.

Der Geschiflshericht gibt ein Bild von der Gesaml-
titigkeit cines grofien stidlischen Versicherungsamles und
ist durchaus geeignel, dem Geselzgeber bei der immer
noch ausstehenden grundsitzlichen Reform der Sozial-
versicherung Vorschlige und Winke eine praktische Ge-
slallung zu geben,

/

/ Vereinsnachrichten.
“{riginalbericht des Bayer. Aeratl. Correspondenzblattes.)

Aerztlicher Kreisverband Schwaben e. V.

Am 15, April 1928 fand in Augsburg die Griindungs-
versammiung des ,Aerztlichen Kreisverbandes Schwahen
. V- statl. Erschienen waren 14 Delegierte aus 9 drzls
lich-wirtschaftlichen Verecinen. :

Die vorgeschlagene Salzung wurde cinstimnig an-
genommen. Gewihll wurden cinstimmig als 1. Vorsitze-
der: Geheimral Dr. Radwansky (Neu-Ulm), als 2. Vor-
sitzender: Geheimrat Dr. Hoeber (Augsburg) und als
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Geschiftsfahrer: Dr. Schaffert (Augsburg). Die Vor-
arbeiten zur Einlragung des Vereins in das .Vereins-
regisier wurden erledigl. : _

Der Aerztliche Kreisverband Schwaben ist zugleich
der Gau Schwaben des [Harlmannbundes.

S-R. Dr. Sechmidi-Biumler (Augsburg), der Ge-
schiftsfithrer der aufgelosten idrzilichen Kreiskammer
Schwaben, erstaltele Bericht tiber den verbliebenen Ver-
m(')genssl:l’n(l der Kreiskammer und der angegliederten
Sterbekasse, Es wurde ihm der Dank far seine bisherige
Tatigkeil ausgesprochen und Entlastung erteilt. S.-R.
Dr. Schmidt-Baumler wird in Zukunft die Sterbekasse
getrennt  weiterfithren. Der ncugegriindete Aerziliche
Kreisverband Schwaben dbernimmt den Rest des Ver-
magens der Kreiskammer in eigene Verwaltung.

Der Vercinsbeitrag betriigt pro Milglied der einzelnen
arztlich-wirtschaftlichen Vereine und Jahr 1 M. Die Ge-
schifte des Vereins werden auf der Geschaftsstelle
des Aerztlich-wirtschaftlichen Vercins
Augsburge V., Augsbhurg, Annastraflie ) 217,
gefihrt, .

Im weiteren Verlauf der Tagesordnung wurde tber
verschiedene Punkte Diskussion gepflogen, “die bewies,
wie notwendig die Fihlungnahme der ecinzelnen Vereine
untereinander zur Besprechung da und dort bestehender
Unklarheiten und zur Durchfithrung der Beschliisse der
Spitzenorganisation ist. Dr. Schaffert, Geschiftstahrer.

/’ Aerztlicher Bezirksverein Bayreuth.
- 15q

ut BeschluB der letzten Mitgliederversammlung
kann gegen Abstriche von seiten des Verlrauensarzles nur
innerhalb einer Frist von 14 Tagen beim Vorsilzen-
den der arztlich-wirtschaftlichen Vereinigung, Dr. Ange-
rer, Einspruch erhoben werden, Die Frist liult vom Tage
der Mitteilung der Verrechnungsstelle auf dem Abrech-
nungsschein, der den Kollegen regelmiBig zugeht.
9 Von nun. ab werden die Kassenhonorare in_FForm
von Bankschecks ausbezahlt und sind bei Sanitatsrat Hol-
zinger wie bisher abzuholen. Dr. Angerer.

V . Amtliche Nachrichten.
Dienstesnachricht.

Vom 1. Mai 1928 an wird der Bezirksarzt Dr. med. :

Adalbert Butzer in Fussen auf sein Ansuchen in gleicher
Diensteseigenschaft in etatmiBiger Weise nach Ganzburg
verselzt.

Vereinsmitteilungen.

/

Mitteirluﬁgen desMiinchenerAerzteyereins fiir freie Arztwahl.

Vi

1 Von der Allg Ortskrankenkasse Man-
chen (Stadt). wird mitgeteilt, daB von vielen Aerzien dice
Sprechstunden bis spat abends ausgedchnt werden und
dadurch die arbeitsunfahig, aber ausgehfahig gemeldeten
Kranken erst spil abends nach Hause kommen, so daf
cine Konirolle der arbeitsunfihig Gemeldelen kaum mag-
lich ist. :

Die HerrenKollegen werden ersucht, die arbeits-
unfihigen,ausgehfahigen Kassenpatienien
moglichst in die Tagessprechstunde zu be-
stellen. ; ‘

2 Die Monatskartenfiar Aprilsind am Diens-
tag, den 1. Mai 1928, bis spatestens nachmiltags 5 Uhr,
auf der Geschiftssielle abzugeben.

Die Auszahlung erfolgt ab Donnerstag, den
10. Mai, auf der Bayer. Hypotheken- und Wechselbank.

3. Die Arzneimittelkommission gibt folgen-
des bekannt: »

a) Zur gefl. Kenntnisnahme diene, da manche Kol-
legen bei der Familienversicherung der Be-
iriebs- und Innungskrankenkassen unier-
lassen, den nach VR. 62 notwendigen Vermerk .k H* am
Kopfe des Rezeptes beizufiigen. Es wird wiederholt dar-
auf hingewiesen, daB dieser Vermerk unbedingt mnot-
wendig ist, da die Kassen mit Recht eine Bezahlung der-
artiger Rezepte ohne Vermerk verweigern, andererseits
aber die Apotheken wegen mangelhafter Ausfertigung der
Rezepte berechtigt, diese der Kasse in Rechnung zu
stellen. Der far solche Rezepte offenstehende Betrag mufl
wegen Nichibeachtung der VR. 62 von den betreffenden
Aerzlen eingefordert werden.

b) Infolge eines Versehens wurde in der letzten Num-
mer des ,Aerztlichen Correspondenzblaties” mitgeteilt,
daB Combustinsalbe nicht zugelassen sei. Combustin-
salbe ist zugelassen und steht in L. I; jedoch hat
sich die Tubenpackung nicht bewahrt, und infolgedessen
wurde von der Fabrik cine Porzellantopfpackung als
Kassenpackung 30,0 zu 1.35 M. in den Handel gebracht.

¢) Zur gefl. Kenntnisnahme diene, daB der Vor-
silzende der -Arzneimittelkommission, Herr San.-Rat
Dr. Kustermann, ab 1. Mai verreist ist. Vertreter ist Herr
Dr. Kirschenhofer, Tirkenstrae 52 (Tel. 28366). s
wird gebeten, bis auf weiteres samtliche Antrige far
Bader und Heilmittel an-diesen zu richten.

ARZTLICHE RUNDSCHAU Hett 3

Inhalt: Dr. Kurt Schlapper, Gorbersdorf: Ucber LunZenbluten. — Dr. P. Bonem, Stuttgart: Ueber die Sippykur. —
Felix Reinhard: Medizinische Theorien in Schillers Briefen. — Dr. E. Blumenthal, Augenarzt, Berlin: Uebersichtsreferat

aus dem Gebiete der Augenheilkunde. — Dr. Scheltema, Delft: Bericht tiber die neueste holldndische Literatur. —
' Zeitschiifteniibersicht. — Tagesneuigkeiten.

Vom Verlag der Aerztlichen Rundschau Otto Gmelin Mﬁﬁchen 2 NO 3
M Wurzerstrasse 1b, erbitte ich : ’ '

... Rerztliche Rundschau mit Tuberkulose, M. 3.50 vierteljihrlich,
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4. Zur Aufnahme in den Verein als auBerordenlliches
Mitglied hat sich gemeldet: : '

Herr Dr. H. Osel, prakl. Arzt mit Geburishilfe,
Minchen-Laim. Perhamerstralle 74/1.- :

Bayerische Landesirztekammer.
Spenden fiir die Stauderstiftung im 1. Vierteljahr 1928

Aerztlicher Bez'tksverein Weilheim 25 M : Arzneimittelkom.
mission 10 und 288 M.: Aerzteverband Rosenheim 169 M Dr.
Kirchgessner-Wiirzburg 25 M.; Aeiatl. Verein Niiin'erg 15 M.
Aerztlicher Bezirksverein Niirnberg 1500 M ; Aerztlich-wirtschaft-
licher Verein Schweinfurt 10 M Summa 2042 M.

Fiir alle Spenden wird hiermit herzlich gedankt!
Postscheckkonto: Bayerische Landesirztekammer Niirnberg 37596.

Bilcherschai.

Erster ‘Unterrieht in der Krankenpilege. In Frage und Anl-
wort von Prof. Dr. J. FeBler. 8. Auflage. Verlag der
Aerztlichen Rundschau Otto Gmelin Manchen 1928, 119 S.
Preis RM. 289, geb. RM.  4.— (bei 10 Stiick RM, 250, bei
25 Stiidk RM. 2.25).

Das an dieser Stelle schon frither besprochene Buch liegt
nun in 8. Auflage vor, hat also seinen Wert in Form und
Inhalt schon bewiesen. ’

Es behandelt die ganze Krankenpflege im allgemcinen
und bei einzelnen Krankheitsformen auch die Wochenbetl-

und Siuglingspflege mit allen hier’ besonders in Belrachl
kommenden Beobachlungen und Verrichtungen. Ein Ab-

schnitt aber die allgemeinen Pflichten der Krankenpflegerin
und den Bau und die Lebensverrichtungen des Korpers leitel
ein. ein solcher tber Nothilfe schlieBt das Gebotene ab,

Fir die Darstellung ist aus praktischen Griinden das
Frage- und Antwortspiel gewahit. Aber das mit dieser Form
manchmal verbundene Starre und Unerquickliche beim Stu-
dium ist dadurch vermieden. daB die Fragen so gestelll sind.
daB der Antworlende gezwungen wird. sich iber alle jeweils
in Betracht kommenden Einzelheiten logisch Rechenschaft zu
geben. Dadurch eignet sich das Buch fir Unterricht und
Selbststudium besser als die reine Katechismusform und for-
dert bei dem Lernenden die Erkenntnis:dessen, woraufl es in
den jeweiligen Lagen ankommt. 3 -

Ueberall spricht reiche Erfahrung auf”diesem Gebicte in
Friedens- und Kriegstitigkeit. Warum wird nur Achselmessung
erwihnt und nicht die oft viel wichtigere Mund- bzw.. After-
messung? Neger, Manchen,

Fir die Redsktion verantwortlich: D~ H. Schotl, Munchen.
Fir die Inserate: Adolf Dobn, Minchen.

Aligemeines.

Ueber das vegetabiliseche Laxans in der modernen Therapie
berichtet Dr. med. G. A. Riedmeier (Minchen) in Hell 7
der Aerztlichen Rundschau.

Die Pilulae helveticae haben als rein vegetabilisches Er-
zéugnis ihren Plaiz behauptet; ungeachtet ihres Alters sind
sic in ihrer pilanzlichen Zusannmenstellung ein durchans

]

grosse Land-oder
Kieinstadt-Praxis

mit
Operationsgel. Miciwohnung
4 Raume und Kiiche vorh.
Offerten unter B..3235 an
ALA Haasenstein & Vogler,
Miinchen. X%

unger Arzt
kleinere Privatpraxis in
aufblihendem Fremden-
ort an oberbayer. See, 1 Std.
von Minchen,
Mk. 8000 (gnstig for @lteren
erhohlungsbedirftigen Herrn)

‘Buchfiihrungs-
Kartothekkarten

109 Stiick Mk. 1.20
Muster unberechnet

tauscht

Liinkommen

.o

gegen

s00s

Sidbaverns

Kassenzulassung - und

Zu bezichen vom

Verlag der Aerztlichen Rundschau Otto Gmelin
Miinchen 2 XO 3, Wurzerstrasse 1b.

ss90s0s0000y

Adelholzener rimusqelle

Starkste Rubidiumquelie Europas sehr geeignef zu Hauskuren. Bekommliches Tafelwasser.

Otto Pachmayr, appr. Apotheker, Miinchen 2 NW 3
Telephon 27471

Hervorragendes Helflwasser bel Nieren-, Leber- und Blasenleiden.

Haupintederlage:

Theresiensirasse 33 Telephon 27471
Lieferant samilicher stadtischer Krankeshduser, Sanatorien und Heilanstalten.

modernes Priiparal, das allen Anforderungen ‘entspricht. Die
.Schweizerpillen bestehen ausschlieBlich aus vegelabilisehen
Auszigen und “Stoffen: sie enthalten Extrakle von Silge, Mo-
schusgarbe,  Aloe, Absynth, Bitterklee und Enzian, sowie
Aloe-: Enzian- und Bitterkleepulver, also nur pllanzliche Be-

_slandteile, ohne jeden Zusalz von Chemikalien!: Die in dem

Priaparal enthallene Aloe wird nahezu vollstindig im Dick-
darm ausgeschieden, wo wahrscheinlich erst eine oxydative
Umwandlung in den abfithrend wirkenden Korper erfolgl.
Dementsprechend trilt die laxierende Wirkung der ,,Schweizer-
pillen® im Dickdarm ein, und zwar durch Linwirkung aul die
glalle Darmmuskulatlur infolge des Ucbhertriltes des wirksamen
Prinzips in das Blul, Die als weitere Bestandteite der ,Schwei-
zerpillen® “erwithnien Stomachika. wie Absynlh, Inzian und
Moschusgarbe, entfallen dagegen bereils im Magen ihre be-
kannte wohiluende und zugleich anregende Wirkung. Die ge-
nannlen Bitlerstolfe wirken aul die Magenschleimhauat, und
zwar nichil .nur lokal, sondern es tritt nach Lingabe dieser
Mittel Leukozylose im Blul auf, Im Magen wird lebhafte
Driasentitigkeil  hervorgerufen, ebenso wird im  Darm  die
Sekretion erhdht und die Verdauung damit gebessert,  Alle
diese Subslanzen erzeugen, nichlern genommen, eine Steige-

rung des  Hungergefithls; die  Nahrung  wird zwar  nicht
wesentlich rascher verdautl, aber schneller resorbiert und

grindlicher abgebaul. In dieser Weise wird bei den [ Schwei-
zerpitlen® durch die Kombination von :Laxans mil Stomachi-
kum der therapeulische Effekt verstirkt, und zwar, da sie
im Magen und Darm verschiedene Angriffspunkte haben, in
potenzierendem Sinn. Darin scheinl cin wichtiger, besonders
hervorzuhebender Gesichtspunkt gegenuber den  chemischen
Produkten zu liegen. So sprechen alle Erfabrungen dafar, dats
vielen Drogen eine von der Gesamtheit der Inhaltsstoffe oder
wenigstens  der  durch  Losungsmiltel oder im  Organismus
herauslosbaren Stoffe abhangige Wirkung zukommlt, die durch
einen cinzelnen Inhaltsstoft oder belicbhige Mischungen cin-
zelner nicht erziell werden kann, Damil ist die Bedeutung
der pflanzlichen Komposition ausgedritckt.  Auch  die yphysi
kalische oder chemische Form, in der die Arzoeistofie in_den
Drogen enthallen sind, sowie dicjenigen der Begleitstoffe sind
nicht ohne Einflull auf dic Wirkung. ;
Versuche mit Ueherdosicrung baben bei den . Schweizer-
pillen® in verschiedenen Fillen keinerlei unapgenchme Er.
scheinungen ausgelost; ebensowenig tral trotz langeren Ge
brauches irgendwelche Gewohnung cin, was  ja auch der
diesbeziiglichen  30jihrigen  Erfahrung  entspricht.  Die be-
queme Darreichungsform in Gestalt von kieinen, dragicrien
PiHen, die sich leicht und angenchm ecinnehmen lassein,
wurde von den Palienlen bhesonders gerahmt, Die empirisch

SCHE

TREUPEL=== TABLETTEN

Antidolorosum und Antipyretikum

TRANSPULMIN

entzlindiiche Bronchial- und Lungenerkrankungen

SPIROBISMOL

das anerkannte Antiluetikum

RHODAPURIN |

gegen hypertonische Beschwerden

SOLVOCHIN

8pezitikum beikruppdser Pnoumonie

KAMILLOSAN

doslerbares Kamlilen-Préparat

ADONIGEN

mildes Cardiacum

Chemisch-Pharmazeutische '
A.G. Bad Homburg NOHAS A

ide

| HEmorrho n
. . .




NOVIN

Blut- und Ergdnzungs-
Nabrung

= Gefdhittes Warenszefden Nt. 330752

seidhnet fidh aus durd:
_ ). die antivaditijthe Wittung des bejtrablten Ergojtering
(000 g Servonovin = 10 mg Crgojterin)

. die antiandmijdhe Wirtung der Leber,
den Lipoid- und Sermentreidtum der Leber,
den hohen Gehalt aller Witaminfattoren in relativer Suffiziens,

dic biologifhe RAftivitdt des magnetijhen Cijenoxids ,,Siderac

(Originalpriparat nad Brof. Dr. Baudijd) vom Rodefeller-Inftitut in New Yort und Prof.
Dr. Bidel, Pathologifdes Tnftitut der Univerfitat Berlin).

w s 9w

Inditationen: Andmicen verjdiedenjter Atiologie, befonders
radyitifde und doftrophifde Andmien, Crjdhopjungs-

und Shwdadesuftande, Retonvalefzens, Crndbrungsitorungen der
Y RKinder und Crwadhjenen. |

Badung 100 g RW. 1.80 » Badung 250 g RM. 3.90
Broben und Literatur bereitwilligit

CHEMISCHE FABRIK PROMONTA sk HAMBURG




_ gemeinen ersc hlaffler Darmmuskulatur

SEITE 220.

BAYIERISCHES AERZTLICHES CORRESPONDENZBLATT.

Nr. 17. 1928

gewonnene Erfahrung der’ chzlowfl\oll und Unschidlichkeit
des Praparates lmben mehrfache \'cnu(ho speziell” bei Pa-
tienten mit sehr reizbarem \lauend‘mnl\‘uml bestiltigt: dic
Wirkung erfolgte prompt in allen Fillen auch bei-im all-
und “bei hartnickigen
Darmneurosen mit ihren lastigen Begleiterscheinungen, <

So: harmlos auch im: .1llm muncn der (.(-hrau('h der
.Schweizerpillen® ist, so gibt es “doch in einzelnen besonderen
Fallen Kontraindikationen:

1. far -weibliche Personen wiahrend der Menses;

bei Hamorrhoiden wihrend Mastdarmbluiungen.

Bu Graviditit sowie bei allen lll\ldlll\llll"l‘n ernsterer
Natur soll das Priparat nur nach darztlicher Verordnung zur
Erzielung von Stuhl verwendet werden,

Preissturz von gewdhnlichen Gummisorten,

Auf einer auBerordenilichen Generalversammlung ey
Crepe Sole Rubber Association in London, welche am 16. Marz

1928 abgechalten wurde, ist einstimmig beschlossen warden,
das folgende Rundschreiben an die ‘Handelskreise zu  ver-

senden:

Der kirzliche Preissturz von gewdéhnlichen Gummisorien
lml zur Folge gehabt. daB einige \ul’lr ige far auf der Plan
tage herge stellten Crepegummi in dem Glauben zuriic kgehalten
wurden. daB der Preis des letzteren reduziert wer (hn wiirde,
Es wird jedoch erinnerlich sein. dai aus Gr unden einer be
stimmien Politik der Preis von auf der Plantage hergestelltem
Crepegummi von den Erzeugern seit Anfang vorigen Jahres
unverandert ﬂ(hlubou ist trotz aller Preissc h\\dnl\un"vn der
gewohnlic lnn Gummisorten. Diese Stabilisierung im Ver-
gleich mit der stindigen Preiserhohung des lvdvrx kann fir
den Handel im dll"unumn nur auBerst vorteilhaft wirken.
Die Crepe Sole Rubber Association ist der Ansicht, daBl dic
weilere Entwicklung des Geschaftes in auf der Plantage her
gestelltem Crepegummi nur dadurch bestens gefordert werden
kann. daB diese Politik der l’l‘(l\\ld])lll\ltlllll“ fortgesetzt wircd
in engster Zusammenarbeit mit dem-Se hnhhan(hl un(l unter-
stitzt durch die energische Propagandataligkeit. wie sie durch
die Rubber Growers Association aunsgeibt wird. Es ist daher
beschlossen worden. daB keine Preisreduzierung in auf der
Plantage hergestelltem Crepegummi gemacht werden soll.

Zur gefl. Beachtung!

Der Gesamtauflage dieser Nummer liegt ein Prospekt der Firmen
1. G. Pharma, Leverkusen a.Rh. — E. Merck Darmstadt, iiber
»Vigantol« bei.

Wir empfehlen diese Beilage der besonderen Beachtung unserer
JjESeR

enthiilt das Eisen in der wirksamen Ferro-Form!

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

Preis Mark 1.05 In den Apotheken.

Johann G. W. Opfermann, Kéln 64

Ferro-calciumsaccharat 12: 1000

Entspricht weitgehendst den Forderungen
der modernen Eisentherapie.

werden.und wird schnellstens und restlos resorbiert.

Daher schnelle und durchschiagende Eisen- und Kalkwirkung

ohne Verdauungsstarungen, selbst bei S&uglingen und Greisen.
Versuchsproben auf Wunsoh,
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Furunkel erweichen und entleeren
sich schmerzlos

Khocﬁenbrﬁ&m heilen schneller

Die Schmerzlinderung bei Brand-
wunden und Menstruations-
schmerzen |st besonders segens-
reich.

QﬁatrzlampeniGesellépdlaft m.bH.

Hanau a. M., Postfach 896.
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