
L A N D E S V E R S I C H E R U N G S A N S T A L T O B E R B A Y E R N 

Verwaltungsbericht 

1956 

M Ü N C H E N 

1957 



— 50 — 

Der A u s s c h u ß ist am 15. M a i und 8. November 1956 zusammengetreten. Gegenstand der Beratungen 
waren h a u p t s ä c h l i c h der Haushal t - und Stel lenplan 1957, die H e i l s t ä t t e n Kirchseeon und Schonstett be­
treffende Fragen, die vorbeugende G e s u n d h e i t s f ü r s o r g e und al lg . K r a n k h e i t s v e r h ü t u n g (wie Diphther ie­
schutzimpfungen, R a c h i t i s b e k ä m p f u n g und dergl.), der V e r t r a u e n s ä r z t l i c h e Dienst und die Besetzung der 
v e r t r a u e n s ä r z t l i c h e n Diensts te l len Ingolstadt und Aichach-Pfaffenhofen-Schrobenhausen. Dem Vors tand 
wurde die A n s t e l l u n g zweier V e r t r a u e n s ä r z t e und eine B e f ö r d e r u n g zum Obervertrauensarzt vorgeschla­
gen. E in u n g e w ö h n l i c h e r Beratungsgegenstand war der A n t r a g der K - A b t e i l u n g der L V A Ndb./Opf. auf 
Erstattung v o n G e b ü h r e n für v e r t r a u e n s ä r z t l i c h e Untersuchungen, die sie ab 1. Januar 1955 i n ü b e r m ä ß i g 
g r o ß e r Zahl für oberbayerische Krankenkassen (und die anderer Anstal tsbezirke) a u s g e f ü h r t hat. Da die 
Frage v o n g r u n d s ä t z l i c h e r u n d weitreichender Bedeutung war, k a m man zu dem Ergebnis, sie zunächs t 
durch die Arbeitsgemeinschaft für Gemeinschaftsaufgaben der Krankenvers icherung be im Verband Deut­
scher R e n t e n v e r s i c h e r u n g s t r ä g e r k l ä r e n zu lassen. 

Die A b t e i l u n g b e s c h ä f t i g t e Ende 1956 197 Personen, d a v o n i m V e r t r a u e n s ä r z t l . Diens t 114, 
i n den H e i l s t ä t t e n 77. 

Die Betriebskrankenkasse der Waggonfabr ik Rathgeber, M ü n c h e n , wurde m i t A b l a u f des 31. 3. 1956 
aufge lös t . 

A m 1. 4. 1956 hat die Maschinenfabrik A u g s b u r g - N ü r n b e r g , W e r k M ü n c h e n , eine Betr iebskranken­
kasse errichtet. 

I I . Die einzelnen Gemeinschaftsaufgaben 

1. Betrieb von Hei l s tä t ten 

Die beiden L u n g e n h e i l s t ä t t e n Kirchseeon und Schonstett wa ren g a n z j ä h r i g i n Betrieb, 

a) Hei lstätte Kirchseeon (männl ich) . Chefarzt: Dr. Hacker Bettenzahl: 138 

Personal: 

3 Ä r z t e 1 Maschinist 
13 Schwestern und Kandida t innen 1 Heizer 
17 Hausgehilf innen 1 Kraftfahrer 
3 Krankenpfleger 1 Hausmeister. 

Belegung: Bei 50 166 Verpflegstagen = 99,32 v . H . w a r die H e i l s t ä t t e m i t 429 Kranken belegt. 

K o s t e n t r ä g e r waren : Tage v . H . 

Inval idenvers icherung 29 322 58,45 

Angeste l l tenvers icherung 7 179 14,31 

V e r s o r g u n g s ä m t e r 3 098 6,18 

L a n d e s f ü r s o r g e v e r b ä n d e 8 889 17,72 

Andere öffentl. V e r s i c h e r u n g s t r ä g e r 1 678 3,34 

Selbstzahler 

50 166 100,00 

1956 Zum Vergle ich 1955 

H ö c h s t e Belegung 140 140 
Niedr igs te Belegung 117 121 

Alterszusammensetzung der Kranken: 

16—30 Jahre 77 
31—45 Jahre 71 
46—60 Jahre 113 

ü b e r 60 Jahre 37 

Insgesamt 298 
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Heilverfahrensdauer: 

B e o b a c h t u n g s f ä l l e 

O r d n u n g s g e m ä ß d u r c h g e f ü h r t e Hei lver fahren 
davon bis 30 Tage 

bis 60 Tage 
60 bis 120 Tage 

120 bis 180 Tage 
ü b e r 180 Tage 

Abgebrochene Hei lver fahren (wegen Ver legung , 
p e r s ö n l i c h e n oder diszipl . G r ü n d e n ) 
A s y l i e r u n g s f ä l l e 
Gestorben 
davon: an K o m p l i k a t i o n e n der LTbc 

A s y l i e r u n g s f ä l l e 
an nicht tbc. Erkrankungen 

Insgesamt abgeschlossene Hei lver fahren 

Durchgeführte Untersuchungen: 

R ö n t g e n a u f n a h m e n 
R ö n t g e n s c h i c h t a u f n a h m e n 
Durchleuchtungen 
Sonstige klinische Untersuchungen 
Laboruntersuchungen des Auswurfes 

des Harnes 
des Blutes 
A u s w u r f - K u l t u r e n 
Sonstige 

Das Haus war 1956 bei 50 166 Verpflegstagen zu ü b e r 99%> belegt. 298 Kranke kamen zur Entlas­
sung, 186 g e h ö r t e n der Inval idenversicherung, 60 der Angestel l tenversicherung an. 30 = 10%> w u r d e n 
v o m L a n d e s f ü r s o r g e v e r b a n d , 14 = 5°/o v o n V e r s o r g u n g s ä m t e r n eingewiesen. Der Rest ve r t e i l t sich auf 
verschiedene K o s t e n t r ä g e r und einen Selbstzahler. Die A l t e r sve r t e i l ung l ä ß t erkennen, d a ß der A n t e i l 
der al ten J a h r g ä n g e langsam aber stetig steigt. 

I m A l t e r v o n mehr als 60 Jahren waren : 

1950 8 1952 16 1954 27 1956 37 
1951 17 1953 22 1955 25 

Der A n t e i l der jungen Leute (15 bis 30 Jahre) fiel v o n 1949 bis 1956 v o n 32 auf 26%, der der mi t t l e ren 
J a h r g ä n g e (31 bis 45 Jahre) v o n 31 auf 24%>. Gleichzeit ig stieg der A n t e i l der ä l t e r e n Kranken (46 bis 66 
Jahre) v o n 35 auf 38, der der ü b e r 6 0 j ä h r i g e n v o n 3 auf 12°/o. 

Nach wie vor handelte es sich bei der Mehrzah l der entlassenen 298 K r a n k e n um schwere Fä l l e v o n 
Lungentbc.: 174 c a v e r n ö s e Tuberkulosen, davon 140 bak te r i e l l offen. Bei 204 K r a n k e n war der P r o z e ß 
doppelseit ig. Dementsprechend ist auch die Zahl der sog. A s y l i e r u n g s f ä l l e m i t 65 = 22°/o ziemlich hoch. 
7 v o n ihnen sind i n der H e i l s t ä t t e ih rem Leiden erlegen. Ein G r o ß t e i l der A s y l i e r u n g s f ä l l e kann nicht 
entlassen werden und ve rb le ib t daher oft v ie le Jahre i n der H e i l s t ä t t e . I m m e r h i n konn ten v o n den nach 
A b z u g der A s y l i e r u n g s f ä l l e verbl iebenen 233 Kranken 78 = 34%> a r b e i t s f ä h i g entlassen werden. „Dau­
ernd inva l ide" waren 35, „ v o r ü b e r g e h e n d inva l ide" 43. Die restlichen 77 kamen als „ b e s c h r ä n k t erwerbs­
fäh ig" unter B e f ü r w o r t u n g einer l ä n g e r e n Schonzeit zur Entlassung. 

Bedauerlicherweise war die Zahl der aus „ d i s z i p l i n a r e n G r ü n d e n " Entlassenen m i t 17 wieder ziem­
l ich hoch. Ursache waren durchwegs untragbare V e r s t ö ß e gegen die Ans ta l t so rdnung , entweder schwer­
ste Trunkenhei t m i t t ä t l i chen Angr i f f en auf Mi tpa t i en t en und V e r u n r e i n i g u n g der S c h l a f r ä u m e , Betten 
usw., oder herausforderndes Benehmen und U n b o t m ä ß i g k e i t g e g e n ü b e r ä r z t l i c h e n Anordnungen . Bei 
leichteren V e r s t ö ß e n , z. B. U r l a u b s ü b e r s c h r e i t u n g , uner laubtem Ausgang, Wirtshausbesuch, wurde der 
Kranke zwei bis d re imal ve rwarn t , also erst i m Wiede rho lungs fa l l entlassen. 

1 
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54 

13 

184 

36 
58 
7 

298 

2650 
679 

3054 
170 
148 

1468 
1651 
5211 

174 

6701 
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I n der Therapie der Lungentuberkulose ergaben sich 1956 keine bemerkenswerten Ä n d e r u n g e n . 
Immer noch b le iben Streptomycin, I N H und PAS die wicht igsten antibiotischen M i t t e l i m Kampf gegen 
die Tuberkulose . Nicht weniger als 203 = 68°/o der entlassenen Kranken wurden antibiotisch, 12 w e i ­
tere m i t Kol laps therapie behandelt . 8 Kranke w u r d e n zwecks Vornahme g r o ß c h i r u r g i s c h e r Eingriffe 
(Lobektomie, Pneumektomie bzw. Tei l resekt ion) auf die thoraxchirurgische A b t e i l u n g des Krankenhau­
ses M ü n c h e n r. d. I . ver legt . 

Einige neuere antibiotische P r ä p a r a t e werden be i uns z. Z. erst erprobt, ü b e r ih ren W e r t kann vor ­
läufig noch nichts Entscheidendes gesagt werden. 

Die Zahl der nicht t u b e r k u l ö s e n Erkrankungen ist 1956 erheblich z u r ü c k g e g a n g e n , namentl ich die 
der Bronchialkarcinome; w i r fanden davon nur 3. Der Grund l iegt w o h l i n erster Lin ie i n der durch die 
Vorbeobachtung i n Menterschwaige getroffenen Auslese. 

Einen schweren und schmerzlichen Ver lus t e r l i t t die H e i l s t ä t t e am 19. 5 1956 durch den Tod H e r r n 
Senator Gustav Schiefers, der sie als Referent des Vorstandes der L V A betreut hatte und ih ren Kranken 
stets seine v ä t e r l i c h e F ü r s o r g e hatte angedeihen lassen. Die H e i l s t ä t t e w i r d i hm stets e in dankbares A n ­
denken bewahren. Her r Vors tandsmi tg l ied L u d w i g Koch t ra t an seine Stelle. 

A m 3. 11. 1956 schied auch die l a n g j ä h r i g e Frau Oberin, Schwester M . Gebhardina, aus dem Dienst 
der H e i l s t ä t t e aus, um in gleicher Eigenschaft e in M ü n c h e n e r Krankenhaus zu ü b e r n e h m e n . Auch sie hat 
sich i n schwieriger Zeit um das Haus sehr verdient gemacht, wofü r ihr w ä r m s t e r Dank g e b ü h r t . A n ihre 
Stelle trat am 1. 11. 1956 Schwester M . Guntrama. 

Infolge Berufung zweier Ä r z t e an die H e i l s t ä t t e Schonstett wurde der ä rz t l iche Dienst bis 31. 5. 1956 
durch nur 2 Lungenfachä rz t e versehen. Seit 1. 6. 1956 ist das Haus wieder m i t 3 Ä r z t e n besetzt. 

Bauliche M a ß n a h m e n : Erwei te rung des Garagenbaues, Erneuerung des Eingangstores. 

Besondere Anschaffungen: e in l V i t L K W Opel Bli tz. 

b) Hei lstätte Schonstett (weiblich). Chefarzt: Dr. V ö l k e l Bettenzahl: 137 

Personal: 

3 Ärz t e , davon 2 weib l ich 
15 Schwestern und Kandida t innen 
16 Hausgehilf innen 

1 Hausmeister 
1 Heizer 
1 Kraftfahrer. 

Belegung: Bei 49 870 Verpflegstagen = 99.45 v. H . w a r die H e i l s t ä t t e m i t 391 Kranken belegt. 

K o s t e n t r ä g e r waren : Tage v . H . 

Inval idenvers icherung 31 368 62,90 
Angestel l tenversicherung 7 797 15,63 
V e r s o r g u n g s ä m t e r 421 0,84 
L a n d e s f ü r s o r g e v e r b ä n d e 8 920 17,89 
Andere öffentl. V e r s i c h e r u n g s t r ä g e r 1 364 2,74 
Selbstzahler — — 

49 870 100,00 

1956 Zum Vergle ich 1955 

H ö c h s t e Belegung 
Niedr igs te Belegung 

141 
131 

139 
97 

Alterszusammensetzung der Kranken: 

16—30 Jahre 
31—45 Jahre 
46—60 Jahre 

ü b e r 60 Jahre 

104 
80 
58 
17 

Insgesamt: 259 
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Die Behandlungsdauer be t rug i m Durchschnitt 209 Tage; bei den nicht t u b e r k u l ö s e n Erkrankungen 
w a r der Sanatoriumsaufenthal t m i t durchschnittlich 46 Tagen v e r h ä l t n i s m ä ß i g hoch, w e i l die Patientin­
nen nicht gleich i n K r a n k e n h ä u s e r n ihrer Heimatbezirke aufgenommen werden konnten. V e r h ä l t n i s m ä ­
ß i g schwier ig ist die V e r l e g u n g nach M ü n c h e n , w e i l hier die Betten v o n der Bettenzentrale vergeben 
werden . Fast alle Krankentranspor te konnten mi t dem anstaltseigenen V W - B u s d u r c h g e f ü h r t werden. 

V o n den entlassenen Kranken m u ß t e n 34 als dauernd, 35 als v o r ü b e r g e h e n d inva l id i s i e r t werden. 
177 Pat ient innen konnten nach Ab lau f ihrer Schonzeit wieder an ih ren al ten Arbei tspla tz z u r ü c k k e h r e n . 
Durch die gute Zusammenarbeit m i t den Gesundheits- und W o h n u n g s ä m t e r n war es mögl ich , i n 4 F ä l l e n 
neue W o h n u n g e n zu beschaffen. I n 10 F ä l l e n g e w ä h r t e der L a n d e s f ü r s o r g e v e r b a n d Bekleidungsbeihi l fen 
bis 200 D M . Zahlreiche Pat ient innen erhie l ten ihr G e b i ß saniert. 

Die Behandlungsgrundlage bildete nach w i e vor das h y g i e n i s c h - d i ä t e t i s c h e Hei lver fahren . Die mo­
dernen antibiotischen M i t t e l w u r d e n i n fast a l len F ä l l e n verwendet . Meistens wurde, neben Neoteben 
und PAS, O r t h o m y c i n bzw. Dihydro-Streptomycin-Sulfa t verordnet . 

3 Patientinnen wurden zur Lobektomie nach M ü n c h e n ver legt . 

Personelle V e r ä n d e r u n g e n : Der bisherige kommissarische Chefarzt Dr. V o e l k e l wurde v o m 1. 1. 56 
an zum p l a n m ä ß i g e n Chefarzt bestellt. M i t t e Augus t schied Frau Dr. Geissler aus und t ra t F r l . Dr. Kop ton 
als A s s i s t e n z ä r z t i n ein. Etwa gleichzeit ig wurde die Ober in Schwester M . H i l a r i t a an eine andere H e i l ­
s t ä t t e berufen und die bisherige B ü r o s c h w e s t e r M . Quintasia als Nachfolgerin bestellt . A m 1. 11. 1956 
wurde auch die dri t te p l a n m ä ß i g e Arz ts te l le durch A s s i s t e n z ä r z t i n F r l . Dr. Pitzke besetzt. 

I m Berichtsjahr wurde der Koksbunker ausgebaut, so d a ß der Koksvor ra t für das ganze Jahr unter­
irdisch gelagert werden kann. A n beweglicher Einrichtung wurde angeschafft eine Kipp-Bratpfanne, eine 
Teigknet-, eine Brotschneide-, eine But ter te i l - , und eine Alexandermaschine mi t Z u b e h ö r , ein Speise­
transportwagen und ein Bohnerapparat, ferner für den Garten eine P f l u g a u s r ü s t u n g m i t d a z u g e h ö r i g e m 
S c h n e e r ä u m g e r ä t . 

I m ä rz t l i chen Trak t wurde eine elektrische Entwicklungstankanlage eingebaut und ein Bakter ien­
brutschrank aufgestellt. 

Gemeinsames der He i l s tä t ten Kirchseeon und Schonstett 

Die Ausgaben betrugen: 

für maschinelle Einrichtungen in Kirchseeon 11610.85 D M in Schonstett 14 964.61 D M 
für sonstige Anschaffungen i n Kirchseeon 5 415.87 D M i n Schonstett 9 516.84 D M 

Insgesamt in Kirchseeon 17 026.72 D M i n Schonstett 24 481.45 D M 

Folgende Bes tände waren vorhanden: 

Kirchseeon Schonstett 
am am 

31. 12. 1955 31. 12.1956 31. 12. 1955 31. 12. 1955 

D M D M D M D M 

Lebensmit tel 22 700.— 18 000.— 8.000.— 11 100.— 

Heizmater ia l 2 800.— 7 500.— 2 100.— 7 700.— 

Nutzholz 1 100.— 1 340.— 300.— 120.— 

Kraftstoff und O l 50.— 30.— 70.— 120.— 

Reinigungsmaterial 4 300.— 3 600.— 2 100.— 1 950.— 

G l ü h b i r n e n 400.— 300.— 70.— 100.— 

Medikamente 2 700.— 2 200 — 5 500.— 5 100.— 

34 050.— 32 970.— 18 140.— 26 190.— 

Der Verpflegssatz be t rug für a l le K o s t e n t r ä g e r 9.20 D M . D a m i t i s t auch die ä r z t l i c h e Behand­
l u n g abgegol ten . N u r besonders t eu re M e d i k a m e n t e w i e Conteben , Neo teben , PAS, S t r e p t o m y c i n 
usw., w e r d e n gesonder t berechnet . 



— 55 — 

Beratung und Betreuung der Patienten in den Hei l s tä t ten Kirchseeon und Schonstett 

A) Fürsorgerische Tät igke i t 

I n K i r chseeon w u r d e n 29, i n Schonste t t 27, zusammen 56 Sprechtage abgehal ten . Dabe i w u r ­
den v o n 975 Pa t i en ten 1 180 A n l i e g e n vo rgeb rach t . 

Davon betrafen: 

A b t e i l u n g Hei lve r fahren der L V A Oberbayern 229 
Zahnreparatur und H i l f s m i t t e l (S tü t zmiede r , Pelotten, A u g e n g l ä s e r , H ö r g e r ä t e ) 124 
Rentenabtei lung der L V A Oberbayern 104 
(davon N e u a n t r ä g e auf Inval idenrente 32) 
Krankenkassen (freiw. Wei tervers icherung, Wochenhilfe , W i d e r s p r ü c h e u n d Kranken­
versicherung der Rentner) 165 
L a n d e s f ü r s o r g e v e r b a n d Oberbayern 116 
(davon A n t r ä g e auf Bekleidungsbeihi l fen 45) 
Bundesversicherungsanstalt für Angestel l te , 86 
Ber l in (davon N e u a n t r ä g e auf Ruhegeld 7) 
Staatliche G e s u n d h e i t s ä m t e r 76 
Bundesversorgungsgesetz 44 
A b t e i l u n g Krankenvers icherung der L V A Oberbayern 25 
Wohnungsangelegenhei ten 17 
Beitrags- und Versicherungsfragen 16 
Berufsgenossenschaften 6 
A r b e i t s ä m t e r 6 
U m s c h u l u n g s a n t r ä g e 15 
Rücksp rache m i t Ä r z t e n 92 
Sonstiges 59 

B) Kulturelle Betreuung der Patienten 

I n beiden H e i l s t ä t t e n zusammen wurden 53 Verans ta l tungen d u r c h g e f ü h r t , so d a ß auf jede H e i l ­
s t ä t t e e twa alle 14 Tage eine Veransta l tung traf. 

Geboten wurden : 

12 Konzerte (leichte Klassik, Opern- und Operettenausschnitte, Chorgesang, Blasmusik, leichte U n ­
terhaltung) 
12 F i l m v o r f ü h r u n g e n 
12 humoristische Veransta l tungen einschl. Zauberei und Kabaret t 
8 F a r b l i c h t b i l d e r v o r t r ä g e 
3 sonstige V o r t r ä g e 
2 A u f f ü h r u n g e n einer Laienspielschar 
4 Bal le t tveranstal tungen 

Die Kosten beliefen sich auf insgesamt 5 190 D M , also auf durchschnitt l ich 98 D M pro Verans ta l tung. 

2. Durchführung der vorbeugenden Gesundhe i t s fürsorge 

Die vorbeugende G e s u n d h e i t s f ü r s o r g e ist 1956 w i e bisher d u r c h g e f ü h r t w o r d e n . Eine Umlage wurde 
nicht erhoben, w e i l noch M i t t e l aus 1955 vorhanden waren. 

Aufgewendet w u r d e n 29 001.38 D M . 

Zum Vergle ich: für den gleichen Zweck w u r d e n ausgegeben: 

1955 = 15 413.32 D M 1951 = 30 575.22 D M 
1954 = 37 709.69 D M 1950 = 47 041.90 D M 
1953 = 8 286.60 D M 1949 = 53 920.16 D M 
1952 = 6 504.— D M 


