fiir folgende Indikalionsgebiete Anwendung finden, je-
doch nur insoweit und so lange, als akluelle Sidrungen
vorliegen: -

a) psychoréaktive seelische Stérungen ‘van akluellem
Krankheitswert (z. B. Angstneurosen, Phobien, rea!c-
tive Verstimmungszusidnde},

b) Konversions-, Organneurosen, -

¢) vegetativ-funklionelle Stérungen
psychischer Atiologie. :

mit geéicherler

Findet Llefenpsychologisch fundierte und analytische
Psychotherapie Anwendung, so sind andera psycho-
lherapeutische Malnahmen wahrend dieser Zeit nicht
angezeigt.

MabBnahmen, die auf eine Umstrukturierung der Per-
sdnlichkeil des Patienten — auch nach Beseiligung der
aktuellen Stérung — hinzielen, gehéren nicht zur tiefen-
psydhologisch fundierten und analyiischen Psychotherapie
als Leistung der gesetzlichen Krankenversicherung.

Alktuelle neurotische Stdrungen sind (im Gegensalz
zu chronisch-neurotischen Storungen, bei denen das ur-
sachiiche Schwergewicht aufl der neurotisch verdnderten
Gesamlstruktur der Persdnlichkeit liegl) solche Stérungen,
bei denen ein zeitlich und urséchlich abgrenzbarer Zu-
sammenhang der Psychodynamik der Neurose mit einer
gegenwiirtig wirksamen Konflikisituation angenommen
werden mul. :

4, Die 1ie£enpsychologisch fundierte und analytische

Psychotherapie ist dagegen als Leistung der gesetzlichen
Krankenversicherung bei folgenden Erkrankungen bzw.
Zusiandshildern ausgeschlossen:

a) konstitutionetl begrindete Zustinde (z. B. Sciwadi-
sinn, Psychopathie),

b) chronifizierte neurotische Zustandsbilder, die als I:r-'

gebnis einer lingeren, die Struktur der Personlichkeit
veri‘inderndeg Entwicklung aufzufassen sind,

€) Neurosen, die dem Patienlen einen Krankheilsgewinn
bringen oder einen solchen [iir ihn erwarlen lassen,

d) Neurosen, die einen Behandlungserfolg nicht erwar-
ten lassen, weil dafiir die subjekliven Vorausselzun-
gen beim Patienlen hinsichllich der Differenzieruny
seiner Personlichkeit oder seiner Inielligenzleistung
oder durch mangelnden Leidensdruck nicht gegeben
sind oder weil die neurotische Persénlichkelisstruktur
oder Fehleinstellung des Palienten dem Behandlungs-
erfolg entgegenstehen,

e} hirnorganisch begriindete psychische Defeklzustande
{(Demenz, epileptische oder hirnlraumatische Wtsens-
verdnderungen, aul Hirnalrophie beruhende psychische
Syndrome, poslencephalitische Zustandsbilder usw.),

[} endogene und exogene Psychosen, genuine Epilepsie
und andere hirnorganische Anflallsleiden, '

B.

13

Vorausselzung [iir die Anwendung der tiefenpsydio-
fogisch fundierten und analytischen Psychotherapie

3. Voraussetzung [ir die Anwendung tiefenpsycho-
logisch [undierier und analytischer psychotherapsutischer
MaBnahmen ist das Erheben des korperiichen und see-
lischen Befundes mit dem Ergebnis, dal psychische Fak-
loren im Sinne von Nr. 3 an der Entislehung oder dem
Fortbestehen der Krankheit verursachend milwirken.
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- 758 und 759 der

kassen geregelt werden,

G. Stelll sich wahrend der tiefenpsychologisch fun-
dierlen und analylisdien Psydhotherapie heraus, dall ein
unler Nr. 4 genannter Zusland vorliegi, so ist sie in
der kassendrztlichen Versorgung zu beenden. In Fillen
nach Nr. 3 ist die tiefenpsychologisch [undierte und ana-
Iytische Psycdholherapie in der kassendrztlichen Ver-
sorgung zu beenden, wenn es sich wahrend der Behand-
lung erweist, daB die besondere Strukiur der Persénlich-
keit des Patienten einen Behandlungserfolg nichl erwar-
ten 1a0t.

C.

Gutachterverfahren

7. Die Krankenkassen bedienen sich zur Priifung ihrer
Leistungspflicht bei Anwendung der tiefenpsychologisch
fundierten und analytischen Psychotherapie (Nummern
Gebiihrenordnung fiir Arzie vom
18, Miérz 1965) eines Gutachterverfahrens. Niheres soll
im Einvernehmen zwischen der Kassendrzllichen Bundes-
vereinigung und den Bundesverbinden der Kranken-

§

D, <
Inkrafltreten

B. Diese Richtlinien treten am ersten Tag des aul
ihre Verdllentlichung im DBundesanzeiger folgendan
Kalendermonals in Kraft (das ist der §. Oktober 1967 —
die Redaktion).

Koéln, den 3. Mai 1867

- Bundesausschull der Arzte und Krankenkassen
Der Vorsitzende

" Dr. Steup

#

Die -

Kassenidirztliche Bundesvereinigung, K. d. 6. R,, Kéln,

schliefit mit dem

Bundesverhand der Orlskrankenkassen, K. d.5.R., Bad
Godesberyg, '

Bundesverband der
I-Iannover,'

Landkrankenkassen, K. d. &. R,

Bundesverband der Befriebskrankenkassen, K. d. 6. R.,

Essen,

Bundesverband der Innungskrankenkassen, K. d. &. R,
Kéln,

als Anlage zum Bundesmanlelvertrag-Arzie (BMV-4) die
nadchstehende

Vereinbarung iiber die Ausitbung von tiefenpsycholo-
gisch fundierter und analytischer Psychotherapie in der

kkassendrzilichen Versorgung @

Teil A
Zur Ausiibung Berechligle

§1

1. Tiefenpsychologisch fundierle oder analytische
Psychotherapie nach den Nummern 754, 758 und 759 der
Gebihrenordnung fir Arzle vom 18, Mirz 1965 (GOA}
darf mil Einwilligung der [iir seinen Kassenarzlsitz zu-
stindigen Kassendrztlichen Vereinigung jeder Kassenarzl
oder an der kassendrzilichen Versorgung beleiligle Arzt
aus{iihren,



Notiz
Vereinbarung


a) der von der Arztekammer nach der Berufs- und Fach-
arztordnung die Genehmigung erhallen hal, aul sei-
nem Praxisschild den Zusalz ,Psycholherapie’ zu
fiihren, oder

b) der den Nachweis erbracht hat, daB er die Waeiler-
bildungsvorausselzungen fir die Fihrung des Zu-
salzes ,Psychotherapie* auf dem Praxisschild erfiilt,
wie sie in der vom 59. Deutschen Arzlelag ver-
abschiedelen Berufs- und Facharztordnung Fiir die deut-
schen Arzte — in der Fassung mit den von den fol-
genden Arztetagen bis 1962 beschlossenen Anderungen
und Ergéinzungen -— {abgedruckt in ,Arztliche Mit-
teilungen*, Heft 45 vom 10, 11. 1962, S, 2332°) nieder-
gelegt sind.

3. Die in Abs. 1 hezeichneten Leistungen diirfen
auch durch Arzte ausgeliihrt werden, die von der Kassen-
drztlichen Vereinigung hierfiir nach § 10 Abs, 2 BMV-A
ermiichtigt worden sind., Mit der Ernmiédchtigung ist der
Arzt Hinsichtlich seiner drzilichen Tatigkeit und der Ab-
rechnung seiner Leislungen den fiir Kassendrzie gelten-
den Beslimmungen und Richtlinien zu unterwerfen. Die
Ermachtigung darf nur solchen Arzten erleilt werden,
welche die Vorausselzungen nach Abs. | erfiillen.

3. Die Kassendrzilichen Vereinigungen teilen den Lan-
desverbdnden der Krankenkassen mit, welche Arzie
hiernach berechtigt sind, tiefenpsychologisch fundierle
oder analytische Psychotherapie auszufithren.

Teil B
Gutachterveriahren

§2
) .
1. Fir die Pritfung der. Voraussetzungen zur An-

wendung tiefenpsychologisdh fundierter oder analytischer
Psychotherapie nach der Nummer 738 oder 759 GOA
wird ein Gutachterverrahren eingerichtet.

2, Gutachier werden durch die Kassendrztliche Bun-
desvereinigunyg jeweils fliir die Dauer von vier Jahren
beslellt; hierzu bedarf es der wvorherigen Zusummung
der Bundesverbinde der Krankenkassen,

3. Die Kassendrziliche Biundesvereiniqung stellt den
Bundesverbidnden der Krankenkassen eine Liste der Gul-
achier zur Verfiigung,

§3
1, Gutachterplichlig ist die Behandlung einer Erkran-
kung durch Anwendung tiefenpsychologisch fundierler

oder analytischer Psychotherapie nach der Nummer 758
oder 753 GOX von der sechsten Sitzung an.

2. Erneut gutachterpflichtig ist jede Behandlung, die
iiber die Zahl der Sitzungen hinaus fortgesetzt werden
_soll, fir welche die Krankenkasse ihre Leistungspfllcht
bestdtigt hat.

§4
1

a) Wird eine Behandlung nach § 3 gutachterpflichlig,
50 teilt der Arzt, der die Psychotherapie auszufithren

heabsichtigt, dies der zustdndigen Krankenkasse zur
Priifung ihrer Leistungspflicht unter Angabe der Per-
sonalien des Palienten und ggf.Ades Versicherten (Name,
Vorname, CGeburtstag, Anschrifi) lormlos mit. Die Mit-
teilung hat moglichst bald nach Erhebung der bio-
graphischen Anamnese nach Nummer 754 GOA —
spalestens bis zur sechsien Sitzung (Nummer 758 oder
759 GOA) — zu erfolgen.

b) Bei einer Indikation zur Fortsetzung der Behand-
!uhg tGber die Zahl der Sitzungen hinaus, fiir die die
Krankenkasse ihre Leistungspflicht bestdligt hat, ist zur
Sicherung einer kontinuierlichen Weiterbehandlung recht-
zeilig eine erneule Mitleilung an die Krankenkasse
erforderlich. -

2. Die Krankenkasse stellt daraufhin dem Arzl
zu Beginn der Behandlung die Formblétter
¥ .
PT | -— Antrag des Mitgliedes an die Krankenkasse'
PT 2 — Angaben des Arztes an die Krankenkasse
" PT 3a — Bericht des Arztes an den Gutadchter,

bei Forlselzung der Behandlung die Formblitier

PT | — Antrag des Mitgliedes an die Krankenkasse
PT 2 — Angaben des Arztes an die Krankenkasse
PT 3b — Bericht des Arztes an den Gutachier

. [Fortfithrung der Behandlung)

sowie einen offenen ‘roten Briefumschlag und einen Frej-
umschlag fiir die Riicksendung der ausgefiillten Form-
blatter zu.

‘3. Der Arzt sendet die ausgefiillten Formbldtler —
jedoch Formblatt PT 3a oder PT 3b in dem roten
Brielumschlag verschlossen — ohne Berechnung eines
besonderen Honorars an die Krankenkasse zuriick.

4. Die Krankenkasse heauftragt mittels Formblaltes
PT 4 (Auftragserteilung der Krankenkasse an den Gui-
achler) den Gutachier zur Erstellung eines Gutachlens
und leitet thm gleichzeilig den ungedifnelen roten Brief
sowie vierfach. das Formblatt PT 5 (Stel]ungnahrne des
Culachters) zu. -

5. Der Gutachter teilt seine Stellungnahme auf dem
Formblatt PT 5 in zweifacher Ausfertigung der fiir den
die Psycholherapie ausfilhrenden Arzt zustandigen Kas-
sendrzllichen Vereinigung und in einer Ausfertigung der
Krankenkasse mit; Das vierte Exemplar verbleibt beim
Gutachler.

*) Die verlangie besdndere Weiterblldung Iir das Fihren des Zusolzes
«Psytholheraple® quf dem Prnxissdﬂld sefzt voraus:

«1. flir Arzle, soweit sle nifht Fachirzie {ir Innere Krankheiten
oder Nerven- und Gemitskrankhellen sind: 3 Jahre Weiterhildung,
davon ! Jahr Tatigkeit als. Assistenzarzt auf dem Geblet der Psychfatrie;
2 Jahre Tétigkeit auf dem Gebjet der Psychotheraple,

2, fir den Fadharzt ffir lnnere Krankhellen und den Facharst for
Kinderkrankheiten: .

2 Jahre T&ligkeil auf dem Gebiet der Psychotherapie unter der Vor-
aussetzung, daB innerhalb des Welterbildungsganges zum Fatharzt
fir lonere Krankheiten oder Pocharzt fir Kinderkrankheiten 1 Jahr
Titigkeit auf dem Geblel der Psychiatrie bzw. Kindarpsychiatrie nach-
gewiesen wird,

3. fitr den Facharzt fir Nervun- und Gummskmnkhallun:
1 Jahr Tétigkelt auf dem Geblet der Psychotheraple unter der Vor-
ausselzung, dafl Innerhalb des Wellerblldunguganges um Facharzt
Iir Nerven- und Gemitskrankheiten 1 Jehr THtigkelt auf dem Gebiat
der Psychintrie und 1 Jahr Tatigkelt auf dem Geblet der Psydho-
therapie oder Psythosamatil nachgewlesan wird.? .
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6. Sind die Voraussetzungen fiir die Leistungspflicht
erfiillt, so teilt dies d{e Krankenkasse dem Mitglied
auf Formblalt PT 6a (Mitteilung der Leistungspflicht an
das Mitglied) und auf Formbiatt PT ‘7a [Mitteilung der

" . Leistungspflicht an den Arzt} der Kassendrztlichen Ver-

einigung zur Welterleitung -an den Arzt mit. Die Kassen-
drztliche Vereinigung teilt dem Arzt auf der Riickseite
des Formblattes PT 7a die .Zahl der Leistungen nach
Nr; 758 oder 758 GOX mit, fiir die auf Grund des
" Gutachtens die Voraussetzungeu nach § 36Be RVO als
erfiillt anzusehen 51nd

Die Mitteilung (Formblatt PT 7a} verliert mit dem
Tag ihre Giiltigkeit, an weldiem dem Arzt von der
Krankenkasse die Beendigung lhrer Lenstungspfhcht be-
kanntgegeben wird.

7. Ist die Leistungspilicht der Krankenkasse nicht
gegeben, teilt dies die Krankenkasse dem Mitglied auf
Formblatt PT 6b (Ablehnungsbescheid der ‘Krankenkasse
an das Mitglied} und auf Formblait PT 7c (Mitteilung
fiber die nicht gegebene Letstungspﬂlcht der Kranken-
kasse an den "Arzt) der Kassenarztlichen Veremlgung
ZUr We1terIe:Lung an den Arzt mit. -

8. Soewohl bel einer Anerkennung der Leistungspflicht
als auch bel einer Ablehnung derselber: legt die Kassen-
arztliche Vereinigung bei Weiterleitung an den Arzt eine
Ausfertigung des Gutachiens (Formblatt PT 5) bei.

§5

Hat der Arzt Bedenken gegen eine ablehnende Mit-
teilung der Krankenkasse, so teilt er dies der Kranken-
kasse mit, die dann die Einholung eines -weiteren Gut-
achtens (Obergutachten) veranlassen soll, Von der Be-
antragung eines Obergutachtens gibt der Arzt seiner Kas-
sendrztlichen Verelnigung Kenntnis.

RE
Die Gebihr lir ein Gutachten bzw. Obergutachten wird
zwischen der Kassendrzilichen Bundesvereinigung und

den Bundesverbinden der Krankenkassen gesondert
vereinbart. L -

Tell C
Abrechnung

55?

Dje Abredinung von Leistungen nach den Nummern
758 und 758 GOA bis einschlieBlich der fiinften Sitzung

sowie der Erhebung der Biographischen Anamnese nach-

Nummer 754 GOA erfolgl nach dem in der kassendrzt-
lichen Versorgung sonst fiblichen Verfahren. Diese Be-
rechnungsméglichkeit besteht bei demselben Arzt nur
einmal fiir die gesamte tiefenpsychologisch Fundierte odér

analylische Psychotherapie, auch dann, wenn zwischen- -

zeitlich der Kostentriger wechselt.

§8

1. Die Abredinung von gutachterpilichtigen Leisiun-
gen (§ 3) nach den Nummern 758 und 759 GOA hat
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die Anerkénnung der Leistungspflicht der Krankenkasse
(Formblatt PT 7 a) zur Voraussetzung. Die Anerkennung
iibersendet die Krankenkasse mit einem Satz ,Behand-
lungsausweis fiir gutachterpflichtige tiefenpsychologisch
fundierte -oder analytische Psychotherapie* (Formblait
PT 7b) an die zustdndige Kassendrztliche Vereinigung
zur Weiterleitung an den -die Psychotherapie ausliihren-
den Arzt.

‘Dieser Behandlungsausweis fritt sowohl bei der gut-
achterpflichtigen tiefenpsychologisch fundierten cder ana-
lytischen Psychotherapié (d. h. die Leistungen nach
Nr. 758 bzw. 759 GOA von der sechsten Sitzung an)
als auch bei allen anderen wihrend des Zeitraums der
gutachterpflichtigen Psychotherapie von demselben Arzt
erbrachten &rztlichen Leistungen an die Stelle .des Be-
handlungsausweises nach § 8 BMV-A. Er gilt ldngstens
fiir die Pauer der Behandlung, fiir die die Krankenkasse
ihre Leistungspflicht bestiitigt hat, sofern nicht dem Arzt
eine besondere Miliejilung der Krankenkasse iber eine
verkiirzte Laufzeit zugeht, Die Abrechnung der erbrachten
Leistungen erfolgt jeweils nach Ablauf eines Kalender-
vierteljahres unter Verwendung eines der Scheine des
Formularsalzes. -

2. Reicht der Formularsalz nicht aus oder tritt ein
‘Wechsel des Kostentrdgers ein, so fordert der die Psydho-
therapie ausfilhrende Arzt einen neuen Formularsalz bei

‘der zustindigen Krankenkasse an. Die Krankenkasse

dbermilttelt diesen Satz der zustindigen Kassenlirztlichen
Vereinigung zur Weiterleilung an den Arzt.

§9

Gutachterpflichtige Behandlungen, f[ir welche die
Kassendrztliche Vereinigung auf Grund des d&rztlichen
Gutachtens die Voraussetzungen des § 368 e RVO vorab
als erfiillt angesehen hat, unterliegen nicht mehr der
Priifung auf Notwendigkeit und Wirtschaftlichkeil durch
die Priiflungsinstanzen der Kassenirzllichen Vereinigung.

 TeilD

. Vordrucke

§ 10
1. Es gelten die folgenden Formblitter:

PT 1
PT 2

— Antrag des Mitgliedes an die Krankenkasse
-— Angaben des Arztes an die Krankenkasse

‘PT 3a — Bericht des Arztes an den Guiachter

PT 3b — Bericht des Arzles an den Gutachter
{Fortfiihrung der Behandlung)

PT 4 — Auftragserteilung der Krankenkasse an den
Gutachter
PT 5 — Stellungnahme des Gutachters

PT 6a — Mitteilung der Leistungspflicht an das Milglied

PT 6 b — Ablehnungshescheid der Krankenkasse an das
Milglied

PT 7a — Mitteilung der Lenslungspf[lcht an den Arzi

PT 7b — Behandlungsausweis fiir gutachterpflichtige
tiefenpsychologisch [undierte oder analytische
Psychotherapie

PT 7 ¢ — Milteilung {iber die nicht gegebene Leistungs-
pilich der Krankenkasse an den Arzt




2. Die Farmblatter PT 3a und PT 3b sind aul rosa-
farbenem Papier, die dbrigen Formblédtter auf weillem
Papier zu drucken. Der Formularsatz PT 7b ist als
selbstdurchischreibender Drucksatz herzustellen.

=« 3. Inhalt und Gestaltung der vereinbarlen Feormblalier
¢« verbindlich,

BINGE

Tt
"ail B

Inkraittreten, Kiindigung
§ 11

Diese Vereinbarung Lr-ilt‘gleiﬁzei'tig mit den Richt-
linien des Bundesausschusses der Arzte und Kranken-
kassen iiber die Psychotherapie in der kassendrztlichen
Versorgung in Kraft; sie wird damit Beslandteil des
BMV-A,

§12

Eine gesonderte Kiindigung dieser
BMV-A ist mit einer - Frist "von sechs Monaten zum
Ende eines Kalenderhalbjahres moglich. Durch eine Kiin-
digung werden bereils im Gutachlerverfahren bewilligle
Fille nicht berdihrt. Im " iibrigen gilt § 32 EMV-A
sinngeméf.

Teil F
Ubergangsbestimmungen .~
§13

Tiefenpsydhologisch Eundierle'oder analylische Psydio-
- therapie mach den Nwmmern 758, 759 GOA darf mit
Einwilligung der fiir seinen Kassenarzlsuz zustandlgen
Kassendrztlichen Veremlgung jeder zur kassenirzilichen
Versorgung zugelassene oder daran beleiligle Facharzt
fiir Nerven- und Gemiitskrankheilen ausliihren, der seine

und seither tiefenpsychologisch fundierte oder analytische
Psydhotherapie ansgeiibt hat. ¥ 1 Abs. 3 gilt entsprechend.

Kéln/Bad GDdesberg/Hannoven’Essen, den 14.- Juni
1967
Kassendrziliche Bundesvereinigung'

gez. Dr. Voges

Bundesverband der Ortskrankenkassen

1

gez. Stutte gez. Harlmann

Bundesve‘;hand der Landkrankenkassen
Qez, Meier

".. Bundesverband der Betriebskrankenkassen

gez. Dr. -, - Bischoff gez. Hubert

idvoverband der Innuﬁgskrahkén_kass_en .

; Welke gez. _Derwald

Anlage zum

Facharztanerkennung bis zum 31, Dezember 1962 erhallen -

gerichtet werden,

Dringlich zu besetzende
Kassenarztsitze

Von der Kassendrztlichen Vereinigung Koblenz wet-
den auf BeschluB des Zulassungsausschusses und im Ein-
vernehmen mil den Landesverbdnden der Krankenkassen
folgende Kassenarzisiize als dringlich zu besetzen ausge-
sciirieben:

A Allenahr, Kreis Ahrweiler, praktis&_:her Arzt.
Anhausen, Kreis Neuwied, praktischer Arzt. -

Dem Bewerber stehen Wohn- und Praxisriume zur
Verfiiging.

, Bendorf, Kreis Koblenz-Land, praktischer Arzt.’
* Hundsangen/Unterwesterwaldkreis, praktischer Arzt,
* S
Dem Bewerber stehen Wohn- und Praxisrdume zur
Verfiigung. ‘
Koblenz-Neuendori — Wallersheim, praklischier Arzt
. Linz, Kreis Neuwied, prakiischer Arzt.
Neuwied/Rhein, Facharzt fiir Frauenkrankheiten,
Riidesheim-Roxheim, Kreis Kreuznach, praktischer Arzi.
Wallmerod/Oberwesterwaldkreis, praktischer Arzt.”

Antréige aul Zulassung zur kassendrztlichen Titigkeit
mit den nach § 18 der Zulassungserdnung vom 28, 5, 1857°
erforderlichen Unterlagen kénnen bei der Geschifisstelle
des Zulassungsausschusses fiir Arzte [fir die Regierungs-
bezirke Koblenz und Montabaur in Koblenz, Emil-Schiil-
ler-StraBe 14--16, Postfach 1049, Telefon 02 51/3 19 64,
emgere:cht werden

*

Von der Kassenarzlllchen Veremlgung Siidbaden ist
ro]gender Kassenamtsnz als drmghch zi hesetzen aus-
gaschrieben: - -

Erziugen, Kreis Waldshut, préktisd-nef Arzt,

In Erzingen ist die' durch den Wegzug einer prak- =
tischen Arztin {rei.gewordene Kassenarzistelle vordring-
lich zu besetzen. Wohn: und Praxisriume siehen ab
sofort zur Verfigung; sie werden gegehenenfalls, Zim
1. November 1967 anderweitiy vermietel, Bewerbungen
kénnen an den ZulassungsausschuB fiir Arzte im Re-
gierungsbezirk Siidbaden, Freiburg, Ludwigstrafie 23,

*

Von der Kassendirztlichen Vereinigung Nordbaden,
Geschiflsstelle Karlsruhe, werden folgende Kassepar'zt-
sif,zer_a]s dringlich zu besetzen ausgeschr_ieben:

‘Mithibach, Kreis Sinsheim, praktischer Arzt.
Rettigheim, Kreis Heidélberg,'prékiismer Arzt.

Antrag auf Zulassung kann mit den nach '§ 18 der
Zulassungsordnung vom 28. 5 1957 erforderlichen Uriter-
lagen bei der Geschifisstelle des. Zulassungsausschusses
fiir Arzte im Zulassungsbezlrk Nnrdbaden, Karlsruhe,
Wendlstraﬂe 11, emgeremht werden :
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