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(Leipzig): Die Ausbeute anVerbesserungen seimehr als k�rglich. $135 mache
den Versuch, den Begriff der �rztlichen Behandlung durch die Beif�gung
�approbiert�� zu erkl�ren. Der Wunsch f�r �Deutschland approbiert�
zu sagen, sei unerf�llt. $ 192, $226 II: Das Erl�schen der Versicherungs-
berechtigung mit 4000 M Einkommen entspreche nicht den W�nschen
der Aerzteschaft; mit der neuen M�glichkeit, die Naturalleistung der
�rztlichen Behandlung der freiwillig der Versicherung Beitretenden ab-
zul�sen, k�nne man zufrieden sein, nur h�tte sie auch auf diejenigen
ausgedehnt werden sollen, welche die Versicherung freiwillig fortsetzen.
Aus dem letzten Buche sind die Vorschriften �ber Begutachtung im
Unfall- und Invalidenrentenbewilligungsverfahren als Fortschritt zu be-
zeichnen, da der behandelnde Arzt bei der Begutachtung mehr als bisher
geh�rt wird. Der Aerztestand m�sse darauf sehen, da� bei der An-
stellung von �rztlichen Gutachtern nicht, wie im Gesetz gesagt, �in der
Regel�, sondern stets die Standesvertretung zu h�ren rei, damit die
Begutachtung nicht zur v�lligen Dom�ne der beamteten Aerzte werde,
unter Ausschaltung der Nichtbeamteten. $ 304 stipuliert eine Ent-
sch�digungspflicht der Kasse gegen�ber den Aerzton, welche von Kassen
ohne Grund von der weiteren Behandlung bei Neuabschlie�ung von
Vertr�gen ausgeschlossen werden. � Referent erinnert an die viel-
fachen Versuche von gesetzgeberischer Seite, bei dieser Gelegenheit
den Aerztestand zu knebeln. Der Stand habe demgegen�ber seine Rechte
verteidigt und seine akademische W�rde gewahrt. Hierdurch habe die
Organisation des Standes ihre Feuertaufe erhalten. In dem neuen Gesetz
bleiben die Grundforderungen s�mtlich unerf�llt. Referent dankt den
akademischen Lehrern, da� sie sich an die Seite ihrer k�mpfenden Kol-
legen gestellt haben. Das Gesetz habe durch die Hinaufr�ckung der
Versicherungsgrenze eine unertr�gliche Fessel geschaffen. Da die Gesetz-
gebung uns nichts gegeben, bleibe uns nur unsere eigene Kraft, rest-
loser Anschlu� an unsere Organisatiin. Der Kampf m�sse streng
auf gesetzlichem Boden bleiben, wie bisher. Welche Ma�nahmen im
einzelnen n�tig sein werden, lasse sich heut noch nicht sagen, da die
Ausf�hrungsbestimmungen noch v�llig dunkel seien. Streffer stellt
daher f�r heut seitens des Vorstandes nur den schon in der vorigen
Nummer, S. 1233 abgedruckten Antrag.

Die zentrale Pr�fungsstelle sei n�tig, da ja Verbesserungsvorschl�ge
die Kenntnis des Materials voraussetzen. Die Zentrale m�sse auch die
Vorg�nge genau kennen, wenn sie gen�tigt sein solle, im Einzelfalle k�mp-
fend einzugreifen. Die �rtlichen Organisationen sollten die Verhandlungen
mit den Kassen weiter behalten, jedoch bei diesen Verhandlungen die
von den Aerztetagen aufgestellten Standesforderungen ber�cksichtigen.
Grundforderung sei freie Arztwahl, bei Anerkennung der M�glichkeit
yon Ausnahmen. Den �rtlichen Verh�ltnissen soll allenthalben weite
Ber�cksichtigung gew�hrt werden, jedoch m�ssen wir bei Erneuerung
von Vertr�gen darauf sehen, da� der freien Arztwahl nicht unn�tze
Hemmnisse in den Weg gelegt werden. Es sind parit�tische Schieds-
und Einigungsinstanzen n�tig. -Vertragsm��ige Einrichtung von Kontroll-
instanzen f�r kassen�rztliche T�tigkeit ohne Schablonisierung sei erforder-
lich, jedoch solche, welche ihrer Zusammensetzung nach den Aerzten
gerecht werden. Ferner sind Bestimmungen zur Behandlung von Kranken
durch .Kurpfuscher unter allen Umst�nden abzuweisen; diese Abweisung
der Kurpfuscher sei in erster Reihe nicht ein Postulat der Aerzte, sondern
des Gemeinwohls. Ein Mindesthonorar f�r die Abschlie�ung von Kassen-
vertr�gen soll nicht aufgestellt werden, trotzdem noch immer vielfach
die Kassenarzthonorare zu gering sind. S�mtliche Vertr�ge m�ssen der
Vertragskommission vorgelegt werden. Die Gesetzgeber seien eindring-
lichst darauf hingewiesen worden, da� die Erh�hung der Versicherungs-
grenze f�r viele � namentlich Land�rzte � ruin�s sei und da� sich hieraus
schwere K�mpfe ergeben m�ssen: Die Selbst�ndigen, welche von dem
Versicherungsrechte Gebrauch machen, und diejenigen, welche bei
Einkommen von �ber 2000 M die Versicherung freiwillig fortsetzen,
d�rfen nur zu den in der Privatpraxis �blichen S�tzen behandelt werden.
Dies sei auf dem Boden des Gesetzes durchaus m�glich. Die beleidigende
Aufstellung des Gesetzes, da� Aerzte ihre vertraglichen Pflichten brechen,
sei durch nichts begr�ndet. Eine einm�tige Kundgebung solle erweisen,
da� wir an unserer beruflichen Freiheit nicht r�tteln lassen.

Das Referat findet begeisterte Aufnahme. Bei dem Danke an denRe-
ferenten dankt der Vorsitzende auch Mugdan f�r die geleistete Riesen-
arbeit. � Landsberg (Posen) ist gegen Schaffung einer Zentralinstanz;
die �rtlichen Vertragskommissionen k�nnten am besten die Eigenart der
�rtlichen Verh�ltnisse beurteilen. � L�wenstein (Elberfeld) stimmt f�r
die Zentralinstanz, mit Subkommissionen f�r jede Provinz. � Feuer-
stein(Jena) glaubt, da�die Zentralinstanz den-lokalen-Veertragskommissio-
nen den R�cken st�rken wird. � Hartmann (Leipzig) sagt, da� die
Zentralinstanz nur die Vertr�ge haben will, um Erfahrungen zu sammeln
und um gute Ratschl�ge zur Vermeidung kleiner unn�tzer K�mpfe zu
geben-und, wenn n�tig, wichtige gro�e K�mpfe richtig zu organisieren.
Die im Antrag unter a bis f pr�zisierten Punkte werden nach wie vor
die �rtlichen Kommissionen regeln. "G�tz (Leipzig) verlangt ein gro�es,
weitverzweigtes Netz von Kommissionen, ferner, da� kein Arzt mehr
direkt unter Umgehung von Vertragskommissionen Vertr�ge schlie�t.
� D. Munter (Berlin) hebt die Wichtigkeit der beantragten Bestimmung

hervor, da� die F�rderung der freien Arztwahl unter Ber�cksichtigung
der �rtlichen Verh�ltnisse stattfinden solle. � Epstein (M�nchen)
betont die Notwendigkeit der weiteren Propagierung der freien Arztwahl
in Ansehung der neuen weiteren Ausdehnung des Kreises der Versicherten.
� Streffer hebt hervor, da� gelegentliche Nothilfe nicht als Kur-
pfuscherei zu betrachten sei. � Peyser (Berlin) spricht daf�r, da�
in den �rtlichen Bezirken die noch bestehenden Uneinigkeiten der Kassen-
�rzte beseitigt werden. Er konstatiert, da� in der heutigen Beratung
grunds�tzliche Differenzen der Delegierten nicht zutage getreten sind.
� Block (Hannover) beantragt, da� jeder Arzt verpflichtet sein soll,
seine Vertr�ge den �rtlichen Vertragskommissionen vorzulegen. Dieser
Antrag wird angenommen. Ferner wird der Antrag G�tz angenommen,
da� Vertr�ge nur durch die Vertragskommissionen, nicht direkt abge-
schlossen werden sollen. : Schlie�lich werden:die gesamten Antr�ge des
Vorstandes einstimmig ohne Widerspruch angenommen.

Der Vorsitzende hebt hervor, da� hiermit das Beratungsthema f�r
heute ersch�pft, aber noch nicht erledigt sei. � Hartmann bittet, jetzt
keine Vertr�ge zu k�ndigen, falls jedoch Vertr�ge von den Kassen ge-
k�ndigt werden, dies sofort nach Leipzig zu melden. Weiter sei nichts
zurzeit n�tig.

Am 24. Juni kam zun�chst die Stellung des Arztes im Strafgesetz-
buch ?) zur Verhandlung. Referent S. Alexander (Berlin) besch�ftigt
sich mit denjenigen Strafbestimmungen, welche sich auf bewu�tes �rzt-
liches Handeln beziehen k�nnen, die $$ 211, 218�220 und 223�226 des
Strafgesetzbuches betreffend T�tung, Abtreibung und K�rperverletzung.
Der Tatbestand des $ 211 werde durch die Perforation des lebenden
Kindes gegeben. $218 passe auf die �rztliche Unterbrechung der Schwan-
gerschaft. $ 223, k�rperliche Verletzung sei jeder chirurgische Eingrifi;
werde dabei der Begriff der Rechtswidrigkeit nachgewiesen, so treffe
den Arzt schwere Strafe, gleichviel ob es sich z. B. um Morphiuminjektion
oder selbst um Operation bei Lebensgefahr handle. Referent gibt eine
zusammenfassende Darstellung der �ber diese Materie vom Reichsgericht
ergangenen Entscheidungen und legt die jetzt f�r die Aerzte bestehende
Rechtsunsicherheit dar. Der Rechtsschutz des sogenannten �Berufs-
rechtes� sei f�r die Aerzte illusorisch, mit alleiniger Ausnahme der �rzt-
lichen Hilfe beim Duell. Referent beantragt Annahme folgender Leits�tze:

1. Nach der Fassung des geltenden Strafgesetzbuches sind auch
lege artis ausgef�hrte �rztliche Berufshandlungen mit Strafe bedroht.

2. Insbesondere wird durch Einbeziehung �rztlicher Berufshandlun-
gen unter den Abschnitt XVI (Verbrechen und Vergehen wider das
Leben) und Abschnitt XVII (K�rperverletzung) eine Rechtsunsicherheit
erzeugt, welche die �rztliche T�tigkeit zu erschweren und die �ffentliche
Gesundheit zu sch�digen geeignet ist.

3. Ohne Anspruch auf generelle Straflosigkeit �rztlicher Berufs-
handlungen zu erheben, erwartet der Aerztetag, da� bei Revision des
Strafgesetzbuches den Forderungen des Aerztestandes auf Schutz seiner
berechtigten Interessen Rechnung getragen wird.

Der Aerztetag bringt insbesondere zum Ausdruck, da� �rztliche
Handlungen, wenn sie nach den Regeln der �rztlichen Wissenschaft und
Kunst ausgef�hrt werden, als solche unter den strafrechtlichen Tat-
bestand der vors�tzlichen K�rperverletzung nicht fallen d�rfen.

4. Einen gangbaren Weg zur Beseitigung der Unzutr�glichkeiten
erblickt der Aerztetag in $ 67 des Vorentwurfes zu einem Deutschen
Strafgesetzbuche, wenn er folgende oder eine ihr gleichwertige Fassung
erh�lt:

�Nicht strafbar ist, wer eine Handlung zur Rettung der Person
oder des Eigentums seiner selbst oder eines anderen aus einer gegen-
w�rtigen, auf sachgem��ere Weise nicht zu beseitigenden, unverschuldeten
Gefahr vornimmt, es sei denn, da� die Gefahr nur gering ist, oder, soweit
es sich nur um die Rettung von Eigentum handelt, der von der Handlung
zu erwartende Schaden unverh�ltnism��ig gr��er ist als die Gefahr.

Nicht strafbar ist, wer eine Handlung zur Rettung einer Person
aus einer gegenw�rtigen, auf sachgem��ere Weise nicht zu beseitigenden
Gefahr an ihr selbst vornimmt, es sei denn, da� die Gefahr nur gering ist.�

Zu den sogenannten Berufsdelikten werden Antr�ge nicht gestellt.
Korreferent Hausberg (Dortmund) beleuchtet die Schwierigkeit

der Einwilligungsfrage bei �rztlichen Eingriffen; namentlich sei auch
innere �rztliche Behandlung durchaus nicht immer so einzurichten,
wie es dem Willen des Behandelten entspricht. Bisher sei bei den Richtern
eine bemerkenswerte Milde in bezug auf die Beurteilung lege artis vor-
genommener �rztlicher Ma�nahmen zu konstatieren; nichtsdestoweniger
sei der jetzige unsichere Rechtszustand f�r die Dauer unertr�glich.
Hausberg schildert die Rechtslage des Arztes in den anderen Kultur-
staaten in bezug auf lege artis und in guter Absicht vorgenommene �rzt-
liche Handlungen. Die neue Fassung des alten $ 300 betreffend Berufs-
geheimnis h�lt Hausberg f�r zufriedenstellend und nicht ab�nderungs-
bed�rftig. Das Berufsgeheimnis m�sse recht streng respektiert werden.

Sch�nheimer (Berlin) beantr�gt, da� auch die Angestellten der
privaten Versicherungsgesellschaften zur Schweigepflicht verbunden sein
sollen. � Hacker (M�nchen) spricht daf�r, da�, falls die Gesetzgebung

E ji Vgl. den Aufsatz von Reichsgerichtsrat Ebermayer in No. 24,
. 1128. a ;
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unseren W�nschen gegen�ber versagt, wir uns bei Vornahme chirurgischer
Eingriffe einen uns deckenden Revers von den Patienten unterschreiben
lassen. � Partsch (Breslau) h�lt solche Sicherung f�r nicht ang�ngig.

Die Thesen der Referenten werden angenommen, ebenso der Zu-
satzantrag Sch�nheimer. � L�bker teilt mit, da� auf Pr�sentation
des Ausschusses der preu�ischen Aerztekammern Herr S. Alexander
in die Kommission zur Neuberatung des Strafgesetzbuches seitens des
Reichsjustizamtes berufen worden ist.

Den Bericht der Krankenkassenkommission erstattet Pfeiffer
(Weimar). Mehrere Land�rzte sind zu den Beratungen zugezogen worden.
Referent beantragt Wiederwahl der alten Kommission: Hartmann
(Leipzig), Hartmann (Hanau), Herzau, Meyer (F�rth) und Pfeiffer
(Weimar). Die neu zu schaffende Zentralstelle werde voraussichtlich
der Zentrale des L. V. in Leipzig angegliedert werden. Der zu w�hlende
22gliedrige Ausschu� werde einen Arbeitsausschu� aus seiner Mitte
w�hlen m�ssen. Die Direktiven sind in Vorbereitung; der Gesetzgeber
habe uns hierf�r auch Zeit gelassen. Es d�rfen keine K�ndigungen von
Kassenarztvertr�gen vorgenommen werden, ohne Rateinholung von
Leipzig. � Munter (Berlin) empfiehlt, neue Kassenvertr�ge, nament-
lich auf Familienversicherung, nur bis zum Eintreten der RVO. abzu-
schlie�en. � Der Bericht der Kommission wird zur Kenntnis genommen,
und die Kommission wird wiedergew�hlt.

Deahna (Stuttgart) gibt den Bericht der Kommission zur Be-
k�mpfung der Kurpfuscherei. Die Kommission hat sich auch mit dem
Gesetzentwurf zur Bek�mpfungder Mi�st�ndeim Heilgewerbe
besch�ftigt. Ueber die Kommissionsarbeiten berichtet Reissig (Ham-
burg). Die W�nsche der Aerzte seien in bezug auf die Kurpfuscherei
nicht ungeh�rt geblieben. Die Kommission hat zu dem Gesetzentwurf
Ab�nderungsvorschl�ge gemacht, die Referent begr�ndet. In bezug
auf die Beratung der vom Reichstage eingesetzten Kurpfuscherei-Kom-
mission urteilt Reissig, da� wohl nie bei modernen Volksvertretern
ein solches Ma� von Aberglauben und Unkenntnis in medizinischen
Dingen sich gezeigt habe. Der Versuch der Kommission zum Kurier-
zwang sei energisch zur�ckzuweisen; die Aerzte lassen grunds�tzlich
auch ohne Zwang keinen ihrer Hilfe Bed�rftigen im Stiche.

H�fler (Chemnitz) berichtet �ber die Frage der Kurpfuscherei
in den Apotheken unter Hinweis auf den im Druck vorliegenden Kom-
missionsbericht. Die angestellte Enquete hat ergeben, da� in sehr vielen
Apotheken gewohnheitsgem�� Krankenbehandlung getrieben wird.
Referent fordert zu m�glichst zahlreichem Abonnement .auf den �Ge-
sundheitslehrer�� des Kollegen Kantor auf.

Karl Alexander (Breslau) begr�ndet ausf�hrlich den folgenden
Antrag des Vereins Breslauer Aerzte: {

�Der Deutsche Aerztetag erblickt in der Art der Reklame, die
von Firmen der chemischen Gro�industrie durch gewisse Anzeigen in
der Tagespresse und beim 'Vertriebe ihrer Pr�parate durch Beipackung
von Reklamezetteln f�r andere Spezialit�ten ge�bt wird, einen Mi�-
stand. Er beauftragt die Kommission zur Bek�mpfung der Kur-
pfuscherei, die n�tigen Schritte zur Beseitigung dieser Sch�den zu tun.�

Siefart (Berlin) f�hrt aus, da� wir mit den Beschl�ssen der Kur-
pfuscherei-Kommission des Reichstages nicht durchaus unzufrieden zu
sein brauchen; er weist darauf hin, da� durch Abonnement auf den
�Gesundheitslehrer�� gleichzeitig die Mitgliedschaft der Deutschen Ge-
sellschaft zur Bek�mpfung der Kurpfuscherei erworben wird.

Die von der Kommission gestellten Ab�nderungsvorschl�ge sowie
der Antrag Breslau werden angenommen. Das Mandat der Kommission
wird f�r dae n�chste Jahr verl�ngert.

Bei dem Punkt der Tagesordnung �Bericht der wirtschaftlichen
Abteilung� ersucht Hesselbarth (Berlin) den Aerztetag, da� er sich
dem Beschlu� des L. V. gegen die Einbeziehung von Aerzten in das
Privatbeamten-Versicherungsgesetz anschlie�e. Dies geschieht. � Goetz
(Leipzig) gibt einen kurzen Bericht �ber die Lebensversicherungs-
kommissiin. Das Zusammenarbeiten mit den Versicherungsgesell-
schaften sei konziliant, doch werde jeder nicht bereits vertraglich den
Aerzten zustehende Fortschritt abgelehnt. Die Vernachl�ssigung der
Vertrauens�rzte seitens der Gesellschaften gegen�ber den zur Kon-
fliktszeit arbeitswilligen Aerzten bestehe leider noch an manchen Orten.
� L�bker stellt fest, da� der Aerztetag jeden Versuch, den Aerztetag
von dem wirtschaftlichen Verbande zu trennen, energisch abweisen werde.

Davidsohn (Berlin) referiert �ber das �rztliche Unterst�tzungs-
und Versicherungswesen, Munter (Berlin) �ber die Versicherungskasse
f�r die Aerzte Deutschlands. Henius (Berlin) bittet um eifrige Agitation
f�r die Versicherungskasse.

In den Gesch�ftsausschu� des Aerztevereinsbundes werden gew�hlt:
L�bker, Mugdan, Hartmann (Leipzig), Dippe, Herzau, Went-
scher, Pfeiffer (Weimar), Winkelmann, D�rfler, Partsch, De-
ahna, Rehm; kooptiert Franz,� Munter, Hartmann (Hanau),
Brunk, Scheel, Meermann, Werner (Quittainen), Vogel (Heppen-
heim), F�rbringer (Braunschweig).

mit 23 625 Stimmen vertreten.
Nach einem kurzen, markigen Schlu�wort L�bkers, welches als

Fazit der Tagung bezeichnet den Verzicht auf die gesetzliche Rege-

Jung der Kassenarztfrage und den Entschlu� zur Selbsthilfe, werden
die Verhandlungen des 38. Deutschen Aerztetages geschlossen.

J. Alexander (Berlin).

Kleine Mitteilungen.

� Berlin. Der Reichskanzler hat mit R�cksicht auf die Cholera
in Neapel bestimmt, da� die aus dem Hafen von Neapel nach einem
deutschen Hafen kommenden Schiffe und ihre Insassen bis auf weiteres
vor der Zulassung zum freien Verkehr �rztlich residiert werden.

� Im Anzeigenteil dieser Nummer ist S. 5 das Gesetz betr.
Feuerbestattung, S. 7 der Kongre�kalender ver�ffentlicht.

� Frankfurt a. M. Die Stadtverordnetenversammlung erkl�rte
ihre grunds�tzliche Zustimmung zur Errichtung einer Stiftungsuni-
versit�t. Die Antr�ge der fortschrittlichen Volkspartei auf Beschr�n-
kung der finanziellen Anspr�che an die Stadt und Ausschlie�ung poli-
tischer und konfessioneller R�cksichten bei der Berufung der Professoren
wurden einstimmig angenommen. F�r die Errichtung der Universit�t sind
neuerdings wieder 800 000 M gestiftet worden.

� Hannover. San.-Rat Dr. D. R�st feierte am 28. vorigen Monats
den 80. Geburtstag.

� Schneidem�hl. Ueber die hier herrschende Typhusepide-
mie teilt uns Herr Kreisarzt Dr. Lewerenz (Kolmar i. P.) mit: Die
Epidemie begann Mitte Juni ziemlich pl�tzlich, explosionsartig. Innerhalb
einer Woche stieg die Erkrankungsziffer auf etwa 200, hat aber in den
letzten Tagen nur noch einen geringen Zuwachs bis 221 (28. v. M.) erfahren.
Neben zahlreichen leichten Erkrankungen findet sich eine Reihe schwerer
F�lle. Bisher sind drei Personen gestorben. � Die Epidemie ist durch die
Milch einer Sammelmolkerei hervorgerufen, nach welcher �von einem
bisher noch nicht sicher ermittelten Geh�ft infizierte Milch geliefert
worden ist. Besonders scheint der in den hei�en Junitagen be-
liebte reichliche Genu� von roher Buttermilch zur Verbreitung der
Seuche wesentlich beigetragen zu haben. Auf der Versammlung der
Gesundheitskommission am 28. v. M., welcher auch der Regie-
rungspr�sident und Geheimrat Kirchner beiwohnten, wurde darauf
hingewiesen, da� die Epidemie ihren H�hepunkt augenscheinlich
erreicht habe; au�erdem wurden die weiteren Schutzma�nahmen
besprochen. Um eine gr�ndliche Absonderung m�glichst vieler Kranker
vornehmen zu k�nnen, sind au�er dem von siechen und alters-
schwachen Personen ger�umten Altersheim zwei D�ckersche Baracken
seitens der Stadtverwaltung zur Verf�gung gestellt worden, eine dritte ist
bestellt. Die Gesamtzahl der abgesonderten Kranken betr�gt gegen-
w�rtig etwa 90. Die Sammelmolkereien, welche bei Ausbruch der Epi-
demie ihren Betrieb einstellen mu�ten, bleiben solange geschlossen, bis
sie mit Vorrichtungen zum Pasteurisieren der Milch versehen sind. Die
Milch darf vorl�ufig nur in abgekochtem Zustande verkauft werden.

� Wien. Bei den Reichsratswahlen sind 9 Aerzte, darunter
der�Gyn�kologe Prof. Halban gew�hlt worden.

�< � London. Dr. H. Butlin, Pr�sident der British Medical As-
sociation, Dr. Goodhart, dirigierender Arzt an Guys Hospital, Sir
Ch. Ball, Prof. der Chirurgie in Dublin, Sir Th. Stoker, Chirurg in
Dublin, Prof. Osler in Oxford sind zu Baronets ernannt worden.

� Paris. Das Institut de Pu&riculture ist am 8. Juni ein-
geweiht worden. � Der neue Minister der �ffentlichen Arbeiten Augag-
neur war fr�her Priv.-Doz. f�r Chirurgie in Lyon.

� Hochschulpersonalien. Berlin: Die in zahlreichen zuverl�s-
sigen politischen Bl�ttern verbreitete uns auch von privater Seite
best�tigte � Nachricht von dem bevorstehenden R�cktritt des Herrn
Geheimrat v. Michel aus seinem Amte ist erfreulicherweise unzutreffend.
Wie uns Herr v. Michel selbst mitteilt, denkt er nicht im entferntesten

Prof. Dr. Kehrer ist zum Ehrenmitglied der Deutschen Gesellschaft
f�r Gyn�kologie ernannt. � Jena: Geh. Hofrat Prof. Dr. G�rtner,
unser langj�hriger sehr gesch�tzter Mitarbeiter, feierte am 1. Juli das
25 j�hrige Professorenjubil�um. � M�nchen: Dr. K. S�pfle, Assistent
am Hygienischen Institut (bisher Priv.-Doz. in Freiburg i. Br.) hat
sich f�r Hygiene und Bakteriologie habilitiert. � M�nster i. W.:
Priv.-Doz. Dr. �. Krummacher, Assistent am Physiologischen Insti-
tut, hat den Professortitel erhalten. � Rostock: Dr. F. Unter-
berger hat sich f�r Frauenheilkunde habilitiert. � Wien: Dr. H. V.
Heller, Dozent der Anatomie an der Akademie der bildenden K�nste,
hat den Titel a. o. Prof. erhalten.

� Gestorben: Prof. Dr. Mitscherlich, Priv.-Doz. f�r Chirurgie
in Berlin, am 2. d. M., 80 Jahre alt. � Dr. v. Hibler, a. o. Prof. f�r
Pathologische Anatomie in Innsbruck, infolge von Leicheninfektion. �
Dr. Carl Beck in New York, Prof. der Chirurgie an New York Post+
graduate Medical School and Hospital, einer der angesehensten deutschen
Aerzte in den Vereinigten Staaten, 55 Jahre alt. � Dr. S. E. Maynard,
Prof. der Frauenheilkunde an der Vermontuniversit�t in Burlington.

� Ich bin bis zum 15. August verreist. J. Schwalbe.

� Nad�druk der Originalartikel sowie der offiziellen Vereins:
protokolle ohne ausdr�dliche Erlaubnis der Redaktion verboten.


