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Die Altersversicherung fiir Schwestern und Pfleger
nach Normalarbeitsvertrag

Von Frau Oberin Dr. L. Leemann

Der Nermalarbeitsvertrag enthalt in Artikel 16 die wichtige Bestim-
mung, dass die Anstalten einerseits und die Schwestern und Pfleger
anderseits verpflichtet sind, je sechs Prozent der Bruttobesoldung (Bar-
lohn zuziiglich Wert der Naturalien) fiir eine Alters- und Invaliditats-
vorsorge aufzubringen, worin die Pramien fiir die zukiinftige eidgendssi-
sche Alters- und Hinterbliebenenversicherung eingeschlossen sein sollen.

- Die Losung der Frage, in welcher Form diese Versicherung zu
geschehen habe, wurde einer Finferkommission iibertragen, die sich
aus Vertretern der Pflegeverbinde (Schwester Monika Wuest, Herr
Pfleger Nussbaumer), des Schweizerischen Roten Kreuzes (Herr Dr.
Martz), der « Veska» (Herr Verwalter Ammann) unid der Unterzeichneten
als Vorsitzende zusammensetzt. Nach eingehenden Beratungen, zu wel-
chen verschiedentlich weitere Mitarbeiter zugezogen wurden, einigten
die Beauftragten sich einstimmig auf eine Art von Alters-, Invaliden-
und Hinterlassenenversicherung. In diesen Tagen gelangt die «Veska» an
alle ihre Mitgliedanstalten mit der Aufforderung, sie mochten eine
Kollektivversicherung zugunsten der bei ihnen arbeitenden diplomierten
Schwestern und Pfleger nach unserm Vorschlag abschliessen, Alle voll
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arbeitsfihigen Schwestern und Pfleger in Dauerstellung, die das 50. Alters-
jahr noch micht iiberschritten haben und die sich nicht iiber den Ab-
schluss einer andern, gleichwertigen Altersversicherung ausweisen konmen,
sind gehalten, dieser Versicherung beizutreten. Wie die Beitriige der
nicht voll arbeitsfihigen und der iitber 50 Jahre alten Schwestern und
Pfleger ihrer Bestimmung zuzufithren, d.h. fiir deren Altersvorsorge
gesichert und zweckmiissig verwendet werden sollen, wird noch zu be-
stimmen sein. Eines ist auch fiir sie schon im Normalarbeitsvertrag genau
festgesetzt: Die Abgaben von Arbeitnehmer und Arbeitgeber von je
sechs Prozent des Bruttogehaltes sind fiir die Altersvorsorge zu verwenden.

Da unsere stimmberechtigten Mitbiirger mit Wucht das soziale Werk
der Eidgenossischen Alters- und Hinterbliebenenversicherung beschlossen
haben, sind vom 1. Januar 1948 an vier von den zwdlf im NAV, fest-
geselzten Prozenten fiir die eidgendssische Versicherung zu verwenden
(die mit 65 Jahren einsetzt), und es verbleiben also fiir die Versicherung
nach NAV, noch die restlichen acht Prozent.

Nachstehend erhalten Sie einige Angaben iiber die, auf Grund von
Artikel 16 des NAV. fiir Schwestern und Pfleger ausgearbeitete Versiche-
rung. Wir empfehlen Ihnen dringend, sich um diese wichtige Sache zu
kiimmern. Nur wer bereits Mitglied einer 6ffentlichen Pensionskasse ist,
die weitergehenden Schutz bietet, oder Mitglied einer Gruppenversiche-
rung ist, wie verschiedene Schulen und Verbinde sie fiir Alter und
Invaliditit ihrer Schwestern haben, oder wer eine Einzelversicherung auf
Altersrente besitat, fiir die mindestens acht Prozent ihrer Bruttobesoldung
als Jahresprimie bezahlt werden, hat keine neue Versicherung abzu-
schliessen, bzw. muss die bestehende Versicherung nicht erhéhen. Gegen
Vorweisung einer Quittung fiir einbezahlte Primien in der Héhe von
acht Prozent der Bruttohesoldung werden die bereits versicherten Schwe-
stern und Pfleger den Beitrag ihres Arbeitgebers von vier Prozent an die
Altersversicherung ausbezahlt erhalten. Alle andern Schwestern und
Pfleger haben auf Grund des NAV. der Kollektivversicherung des Spitals,
in dessen Dienst sie stehen, beizutreten.

Die Versicherung, dlie als die bestgeeignete fiir Schwestern und
Pfletrer befunden wurde, ist die nachstehende:

I. Fiir Schwestern.

Eine Altersrente, die vom 60. Jahr an einsetzt und lebenslinglich zahlbar
ist. :

Eine Invalidenrente in der Hohe der Altersrente, die nach dreimonatiger
Erwerbsunfihigkeit durch Krankheit oder Unfall in Kraft tritt, vor-
ausgesetzt, dass die Arbeitsunfdhigkeit noch weitere drei Monate
andauert.
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Primienbefreiung im Invalidititsfall.

Eine Todesfallsumme in der Héhe der Altersrente, zugunsten Hinterblie-
bener.

IL. Fiir verheiratete Pfleger.

Eine Altersrente vom 65. Jahr an, lebenslinglich zahlbar.
Invaliditiitsleistungen, wie oben umschrieben.
Eine Witwenrente und Waisenrente.

III. Fiir ledige Pfleger.

Eine Altersrente wie fiir verheiratete Pfleger.

Invalidenleistungen wie fiir verheiratete Pfleger.

Eine Erlebensfallsumme, fillig mit der ersten Rate der Altersrente.
Eine Todesfallsumme zugunsten Hinterbliebener.

Die Pramien werden aus den oben aufgefiihrten acht Prozent des
Bruttogehaltes bestritten und aus den ersten Halbjahreshetreffnissen
der jihrlichen Gehaltssteigerungen.

Die Versicherungsleistungen hiingen von der Hohe der Besoldung
und vom Alter, in dem die Versicherung abgeschlossen wird, ab, Sie ent-
sprechen den Minimaltarifen, wie sie vom Eidgen. Versicherungsamt fiir
Gruppenversicherungen vorgeschrieben sind. Als Gruppenversicherungs-
tarife sind sie bedeutend giinstiger, als die Tarife fiir Einzelversicherun-
gen. Trotzdem sind die Renten bescheiden. Man unterschiitze aber nicht,
was es bedeutet, im Falle von lingerer Krankheit vom vierten Monat an
und fiir die ganze Krankheitsdauer auf eine Invalidititsrente zihlen zu
konnen und auch nach spiitestens sechs Monaten von weiteren Primien-
zahlungen befreit zu sein. Da gerade junge Schwestern durch lingere
Krankheit am schnellsten in finanzielle Schwierigkeiten geraten, legte
die Studienkommission fiir die Versicherung Wert darauf, dass von An-
fang an eine Invalidititsrente in der Héhe der Altersrente gesichert sei.

Um diese Invalidititsrente und um die Altersrente fiir Schwestera
vom 60. bis 65. Jahr erh6hen zu kéonnen, wurde eine Reduktion der Alters-
rente vom 65. Jahr an vorgesehen. Dies geschah im Hinblick auf die
eidgendssische Versicherung, die diesen Ausfall mehr als kompensiert.
Auch fiir Pfleger wurde eine entsprechende Kombination gewiht.

In den nachstehenden Tabellen sind die so erhiltlichen: Versiche-
rungsleistungen in Prozenten: der Bruttobesoldung angegeben. Sie kénnen
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sich darnach ausrechnen, welche Vorsorge durch acht Prozent Thres
Bruttogehaltes getroffen werden kann. Die eidgendssische Rente, die vom
05. Jahr andazu kommen wird, diirfte fiir Personen, die am 31. Dezember
1947 das 45, Altersjahr nicht iiberschritten haben (also mindestens 20
Jahre lang ihren Beitrag leisten werden), und ein Bruttoeinkommen von
Fr. 3800.— haben, Fr. 1200.— pro Jahr betragen.

Versicherungsleistungen.

Krankenschwestern Krankenpfleger
Eintrittsalter Invaliden-, Altersrente  Invalidenrente*) Erlebensfall.
in die bzw. Altersrente ab fur Verheiratete Altersrente ¥)
Versicherung  Bis Alter 65 Alter 65 und Ledige T
0y 0 ., i 0/ 0/p Oy

23 29,6 14,8 30,9 15,4 207,7
24 28.4 14,2 30.1 15,0 2000
25 21,2 13,6 29,0 14,5 191,7
26 26,1 13,0 28,2 14,1 183,3
27 25,1 12,6 27,2 13,6 176,2
28 _ 24,0 12,0 26,3 13.2 1674
29 23,0 11,5 25,5 12.8 159,8
30 2200008 11,0 24,5 242 151,8
31 21,0 10,5 23,6 11,8 144.5
Sl 20,1 10,0 22,8 11,4 137,6
33 : 19,2 9,6 21,9 11,0 130.,6
34 18,3 9,2 21,1 10,6 124,7
35 17.4 8,7 20,3 10,2 117.8
36 16,6 8,3 19,5 9,8 111,6
37 15,7 7.8 18,6 9.3 104,8
38 14,9 7.4 17.9 9,0 99.4
39 14,2 71 17,1 8,6 92,9
40 13,4 6,7 16,4 8,2 88.3
41 12,7 6.4 15,7 7,8 82,3
42 12,0 6,0 15,0 15 713
43 11,3 2,6 14,3 T 72,0
44 10,6 2.3 13,6 6.8 67.4
45 10,0 5,0 12,9 6,4 62,7
46 9.3 4,6 12.3 6,2 58,4
7 8,7 4,4 11,7 5,8 54,3
48 8,1 4,0 11,1 3,0 50,4
49 ) 3.8 10,5 e 46,3
50 6,9 3.4 9.9 2,0 42,7

*) Diese Rentensiitze haben Giiltigkeit fiir den Fall, dass die Ehefrau 1 Jahr
jinger, gleich alt, oder 1 Jahr ilter ist als der versicherte Mann. Bei grosseren
Altersunterschieden erfihrt der Rentensatz — bei unveriinderter Grundpriimie von
Jje acht Prozent der Besoldung — eine entsprechende Aenderung.
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Alle Schwestern und Pfleger, fiir die ein neuer Versicherungsab-
schluss in Betracht kommt, ersuchen wir sehr, diese Angelegenheit griind-
lich zu studieren und die Bedeutung einer jihrlich in gleicher Héhe
wiederkehrenden Rente richtig einzuschitzen, wenn sie sich auch im
Vergleich mit eindrucksvolleren Summen von Lebensversicherungen klein
ausnimmt. Alle Sachverstindigen wissen, dass die Lebensversicherungen
die bessere Einnahmequelle fiir die Gesellschaften sind, als die Renten.

Um die fiir die Pflegeberufe wertvolle Freiziigigkeit nicht durch
die Versicherung einzuschrinken, werden die Krankenanstalten und an-
dere Arbeitgeber aufgefordert, mit der gleichen Versicherungsgesellschaft
den gleichen Kollektivvertrag abzuschliessen. Die Wahl der Gesellschaft
ist auf die «Vita» gefallen, als einer in der ganzen Schweiz geachteten
und in Schwesternkreisen micht zuletzt wegen ihres entgegenkommenden
Verhaltens in Invaliditétsféllen gut eingefiihrten Gesellschaft.

Da die Tarife fiir Alters- und Invalidenversicherungen auf Anwei-
sung des Kidgen. Versicherungsamtes vom 1. Januar 1948 an erneut eine
Verinderung erfahren, welche eine nicht unerhebliche durchschnittliche
Reduktion der Versicherungsleistungen zur Folge hat, liegt es in Threm
eigensten Interesse, und empfehlen wir allen Schwestern und Pflegern,
die eine Versicherung abzuschliessen: haben, dringend, noch auf 1. No-
vember dieses Jahres fiir den Abschluss ihrer Versicherung besorgt zu
sein. Fiir genauere Auskunft wenden Sie sich am besten: an Thre Schulen,
Verbinde oder Spitalverwaltungen.

Kommission zum Studium der Altersversicherung.

Die Priasidentin:

Dr. L. Leemann.

Wir danken der verehrten Verfasserin obigen Artikels, Frau Oberin
Dr. Leemann, herzlich fiir die iiberaus wertvollen Ausfiithrungen iiber
unsere Altersversicherung. Wir alle konnen wohl nur ahnen, wieviel Ar-
beit und Wissen in diesen, unsern Schwesternverhilinissen weise ange-
passten Versicherungspldnen verborgen ist. :

An uns liegt es nun, unsere Versicherung ohne Saumen zu regeln,
wenn dies noch nicht geschehen sein sollte. Lesen Sie bitte obigen
Artikel sofort und fordern Sie auch Ihre Kolleginnen auf, es sofort zu

tun. s ist wichtig und gereicht Ihnen zum Vorteil. (Red.,)
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Unsere anerkannten Krankenpflegeschulen

Die Krankenpflegeschule der Diakonissenanstalt Riehen

Als im Jahre 1852 die Diakonissenanstalt Riehen gegriindet wurde,
war es dem leitenden Komitee von Anfang an klar, dass es die eintreten-
den Schwestern von einem Arzt theoretisch und praktisch in die Kran-
kenpflege einfiihren lassen miisse. Der erste Hausarzt, Dr, Martin Burck-
hardt-His, widmete sich denn auch mit Eifer und Freude dieser Aufgabe.
Er erteilte den jungen Diakonissen Unterricht in Verbandlehre, Krank-
heitslehre, Krankenpflege; Lehrer und Pfarrer aus dem Dorfe Riehen
erteilten Unterricht in Realfichern und in Bibelkunde, Anleitung zur
Seelsorge und dergleichen. Der zweite Hausarzt, der spitere Professor
fiir Chirurgie in Basel, Dr, Courvoisier, erklirt in einem Jahresbericht,
dass der Schwesternunterricht seine Lieblingsbeschiftigung sei und dass
er tiglich eine Stunde Unterricht zu erteilen pflege; ausserdem mache
er die jungen Schwestern bei allen sich bietenden Gelegenheiten am
Krankenbett und bei Sektionen auf die Erscheinungen und Vorginge
iiber wichtige Krankheiten aufmerksam. In den achtziger Jahren wurde
zum erstenmal der Versuch gemacht, die jungen Schwestern fiir etliche
Wochen von der praktischen Arbeit zu befreien und ihnen einen eigent-
lichen: Kurs zu erteilen. Leider wurde dieser Versuch von den dringenden
Anforderungen der praktischen: Arbeit so jihlings unterbrochen, dass auf
Jahre hinaus der Mut zu einer Wiederholung fehlte. Zwischen den Zeilen
der alten Berichte kann man auch immer wieder lesen, dass die jungen
Schwestern oft schon recht friith aus dem Mutterhaus ausgesandt wurden,
sei es in Spitéler, sei es in Privatpflegen, so dass die Zeit des Unterrichts
bei den meisten sehr kurz gewesen sein wird. Da aber Riehener Schwe-
stern seit 1855 auf den verschiedensten Abteilungen des Basler Biirger-
spitals und seit 1859 in den Kliniken des Berner Inselspitals pflegten,
hatten sie beste Gelegenheit, sich unter den ersten drztlichen Autorititen
jener Zeit in ihrem Beruf weiter zu bilden. Wenn lernbegierige Schwe-
stern zu mitteilsamen Professoren und Assistenten kamen, konnten sie
wohl viel fiir ihren Pflegeberuf lernen.

Bald mach 1900, also zu der Zeit, da freie Krankenpflegeschulen in
der Schweiz gegriindet wurden und grosseres Gewicht auf die theoretische
Ausbildung der Krankenschwestern gelegt wurde, bekam das Diakonissen-
spital in Riehen in Dr. Emmanuel Veillon einen Hausarzt, der mit aus-
gesprochener Freude am Unterrichten die Gabe anschaulicher Darstellung
verband. Thm ist es vor allem zu verdanken, wenn unsere Krankenpflege-
schule iiber ein reiches Material an Tabellen, Modellen, Lichtbildern und
dergleichen verfugt. Es war stets sein Anliegen, den Schwestern im Unter-
richt nicht totem Gedidchtnisstoff einzupauken, sondern sie zum Be-
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obachten, Nachdenken und Verstehen zu erziehen. Die Forderungen der
neuen Schulen mach vermehrter theoretischer Ausbildung fiihrten seit
1920 dazu, dass die Schwestern fiir einen Kurs zum Abschluss der medi-
zinischen Ausbildung frei gemacht wurden von der praktischen Arbeit,
zuerst fiir ein paar Wochen, spiter fiir zwei bis drei Monate. Seit Mitte
der zwanziger Jahre wurden diese Kurse mit einem Hausexamen abge.
schlossen, Seit 1931 wohnte dieser Priifung jeweils der Physikus von
Baselstadt, seit 1936 meist auch ein Vertreter des Schweizerischen Roten
Kreuzes und des Schweizerischen Krankenpflegebundes bei. Seit 1939
gehort unsere Riehener Krankenpflegeschule zu den vom Schweizerischen
Roten Kreuz anerkannten Schulen.

Zurzeit absolvieren die jungen Tochter, die entweder als kiinftige
Diakonissen oder einfach als Lehrtéchter zur Erlernung der Kranken-
pflege bei uns eintreten, folgenden Lehrgang: Im Mutterhaus wohnend,
wernden sie dm ersten Jahr im nahen Spital der Diakonissenanstalt unter
Leitung des chirurgischen und internistischen Chefarztes in die prakti-
sche Krankenpflege eingefiihrt. Im ersten Semester haben sie an vier
Nachmittagen von 13.30 bis 15 Uhr Unterricht, im zweiten Semester zwei-
mal von 10 bis 11 Uhr und viermal von 16 bis 17 Uhr pro Woche, bei Aerz-
ten, Diakonissen und Pfarrern. Etwa die Hilfte dieser Stunden ist dem
medizinischen Unterricht gewidmet. Die praktische Weiterbildung erfolgt
auf den Stationen des Mutterhauses, z. B. im Basler Biirgerspital, Berner
Inselspital (medizinische und chirurgische Klinik) in den Kantonsspita-
lern: von Schaffhausen und Miinsterlingen und verschiedenen Bezirks-
gpitilern. Den Abschluss der Ausbildung bildet ein «medizinischer Kurs»,
zu dem die Lehrtéchter am Schluss des dritten Jahres, die Diakonissen
wenn moglich im Lauf des vierten Ausbildungsjahres eimberufen werden.
Wihrend etwa 10 Wochen kénnen sie sich, von aller praktischen Arbeit
befreit, ganz dem von den verschiedenen Aerzten und Schwestern darge-
botenen Unterricht und der Repetition des Gelernten widmen. Auch die
praktischen Aufgaben der Krankenpflege werden nochmals systematisch
mit ihnen geiibt. Dieser Kurs schliesst mit dem Krankenpflegexamen,

Aus dem Unterricht an unserer Krankenpflegeschule sind die beiden
Schriften hervorgegangen: «Fremdworter und medizinische Fachaus-
driicke, von Dr. E. Veillon» (Verlag von Fr. Reinhardt) und «Rechnen in
der Krankenpflege», von Dr. G. Bollinger (Selbstverlag der Diakonissen-
anstalt Riehen).

So sehr es uns daran liegt, unseren Schwestern eine griindliche theo-
retische Schulung zu vermitteln, so sehr mochten wir es ihnen klar-
machen, dass alles Wissen in der Krankenpflege wenig niitzat, wenn es
nicht zum praktischen Kénnen wird und dass alles Kénnen nur dann
wahren Wert hat, wenn es im Dienst der Liebe steht. Man konnte das
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bekannte Wort des Apostels Paulus aus dem hohen Lied der Liebe fiir
Krankenschwestern umformen: « Wenn ich alle Geheimnisse der Medizin
wiisste, und hiitte alle Erkennitnisse und alle Geschicklichkeit und Fertig.
keit, und hitte der Liebe, so wire ich nichts.» Darum ist uns meben
der medizinischen Ausbildung die diakonische Erziehung wichtig. Griind-
liches Wissen und Kénnen im Dienst christlicher Liebe, das ist das Ziel
der Schwesternausbildung an unserer Krankenpflegeschule.

Conseil International des Infirmiéres du U.S.A. (C.1.1.)

(Résumé)

Le Comité Directeur

du C. LI s’est réuni a Washington, D. C,, les 5 et 6 mai 1947, sous la
présidence de Miss Effie Taylor. Il a entendu les rapports de la Secrétaire
et de la Trésoriere honoraire, ainsi que ceux des Commissions perma-
nentes et spéciales. Il a reconnu la mécessité de réorganiser le C.I.1.
selon les principes énoncés dans le Rapport de la Commission spéciale
d’Etude du C, L. L, et a renvoyé la question a I’examen du Grand Conseil.

Le Grand Conseil

sest réuni lui aussi a Washington, D. C,, les 7, 8 et 9 mai 1947. 33 pays
étaient représentés. Le texte final des résolutions adoptées au cours de ces
réunions n’est pas encore paru. Voici brievement résumées quelques-unes
des décisions importantes:

Membres. — On a réaffirmé les principes qui gouvernent le C. 1. 1.,
notamment ’autonomie des infirmiéres réunies en associations, dans un
esprit dépourvu de tendances politiques ou confessionnelles, On a décidé
que les conditions requises pour Padmission au C.I.I. seraient fixées
ultérieurement, apreés une étude plus approfondie de la question; on a
décidé aussi que ’admission: des pays qui ont demandé d’entrer dans le
Conseil comme membres actifs serait différée jusqu’a ce que la réorgani-
sation du C. L. 1. soit effective et jusqu’a ce qu'une représentante de ce
dernier puisse étudier sur place la situation des infirmiéres dans les pays
intéressés.

On a décidé en outre que le C. 1. 1. apporterait toute I'aide profes-
sionnelle possible au rétablissement des associations nationales d’infir-
mieres en Allemagne, en Autriche et au Japon.

Cotisations. — On a recommandé d’élever le taux des cotisations
au C. L L; cependant aucune décision finale ne sera prise avant consul-
tation des associations nationales,
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De gauche a droite: M!e M. Duvillard, Déléguée  Déléguées de la Suisse se rendant au Congrés.
du Bureau des Infirmiéres de la Ligue des So-
ciétés de la Croix-Rouge en iAmérique latine;
Miss Ruth Freeman, Directrice du Service des
Infirmiéres de la Croix-Rouge américaine; M!e
Y. Hentsch, Directrice ‘du Bureau des Infir- entre le Bureau des Infirmiéres et le Bureau
micres de la Ligue des Sociétés de la Croix- des Relations extérieures, Croix-Rouge amé-
Rouge ; Miss Dagmar Johnson, Agent de Liaison  ricaine.

Structure, fonctions et réorganisations du C. 1. 1., et ses relations avec
les autres organisations. — Mrs. Alma H. Scott (E. U.), Présidente de la
Commission spéciale d’Etude du C. I. I., a présenté sur ce sujet un rapport
excellent et trés complet qui a été discuté par le Grand Conseil.

Dans ce rapport, la Commission d’Etude définit le Conseil Interna-
tional des Infirmiéres comme étant «un organisme de recherche, de
coordination et de standardisation, qui joue un réle consultatif aupres
des associations nationales d’infirmiéres Cet organisme est chargé de
centraliser et de distribuer sur le plan international les informations rela-
tives aux infirmiéres et aux soins aux malades. Il n’a, vis-a-vis des associa-
tions membres, aucunes fonctions exéeutives ou administratives.»

A la lumiere des tendances actuelles dans la profession dinfirmiere
et dans les domaines connexes, la Commission d’Etude recommande que
le programme du C.L.I. au cours des quatre années qui vont suivre
comporte les points suivants:

1° Protection des infirmiéres sur le plan professionnel, social et éco-
nomique.

2° Formation des infirmiéres.

3° Service d’infirmiéres.

289



4° Législation concernant les infirmiéres et les soing aux malades.

5° Publications et publicité.

6° Structure, administration et fonctionnement du C.I. 1., y compris
ses rapports avec les autres organisations. |

Le rapport de la Commission d’Etude contient d’intéressantes sug-
gestions relatives aux respomsabilités que devrait assumer le C.I.1. a
I'égard des points indiqués ci-dessus. :

En ce qui concerne la formation des infirmieres, la Commission
suggére d’établir un Bureau de I’Enseignement au sein du C.I.I. Ce
bureau aurait pour tiche d’élaborer un projet détaillé relatif a la for-
mation des infirmiéres dans le monde et de.dégager les principes de base
qui gouvernent. les diverses phases de la formation des infirmiéres,

A lexception de la constitution du Bureau de I'Enseignement, la
Commission d’Etude recommande qu’aucun changement important ne soit
opéré dans la structure du C. L. 1. jusqu’a ce qu'un budget suffisant ait
€té assuré qui permette d’envisager un programme d’activités plus étendu.

Le Grand Conseil a approuvé les principes énoncés dans le rapport
de la Commission d’Etude et a décidé de nommer une sous-commission
qui devra étudier les moyens de rendre effectives les diverses recomman-
dations contenues dans ce rapport.

Election des Membres du Bureau — Ont été élues pour le prochain
exercice:

Présidente: Miss Gerda Hojer, Suéde;

1" Vice-Présidente: Miss Mary I. Lambie, N. Z.;

2¢ Vice-Présidente: Miss K. J. Densford, E. U, ;

3¢ Vice-Présidente: Miss Grace Fairley, Canada;

Trésoriére: Miss G. E. Davies, Grande-Bretagne.

Membres Honoraires. La qualité de membre honoraire a été conférée
a Miss Effie J. Taylor et 4 Dame Ellen Musson, D.B. E., R. R. C,, LL. D.,
SeRaN

Le transfert du siége central du C. 1. 1. a Londres a été décidé et
se fera aussitét que les circonstances le permettront.

Prochaine réunion. La prochaine réunion du Grand Conseil se tien-
dra a Stockholm en 1949 et un Congrés International des Infirmiéres sera
convoqué en méme temps. '

Réceptions. Parmi les déléguées des associations mationales d’infir-
miéres aux réunions de Washington, il s’est trouvé plusieurs infirmiéres de
la Croix-Rouge. Elles ont été les hotes du Service des Relations extérieures
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Mlle Gerda Hojer (Suéde), présidente du Conseil International des Infirmieres.

de la Croix-Rouge américaine a un déjeuner donné en leur honneur, ou
pres de 12 nationalités étaient représentées.

En plus de bien d’autres réceptions fort agréables, dues pour la
plupart a la courtoisie de I’Association des infirmiéres diplémées du dis-
trict de Columbia, toutes les déléguées ont été les hotes du Service des In-
firmiéres de la Croix-Rouge américaine a un thé donné au siege central
de cette société le 9 mai; en outre les conductrices de la Croix-Rouge du
district de Columbia organisérent pour les déléguées une visite a Mount
Vernoon,

Le Congres.

Le IX¢ Congrés du C.I. 1., qui s’est tenu a Atlantic City du 11 au
16 mai 1947, a réuni 6.592 infirmiéres, parmi lesquelles 748 représentaient
39 pays autres que les Etats-Unis, Une participation aussi importante est
due en grande partie aux généreuses contributions regues par le C. I I.
a la suite de I'appel qu’il avait lancé pour couvrir les frais de voyage et de
séjour de quelques déléguées. Les fonds furent recueillis en grande partie
parmi les infirmieres et éléves-infirmiéres aux Etats-Unis et comporterent

en outre un don de $5.000 de la Croix-Rouge américaine.
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Les questions mises a ’ordre du jour du Congrés avaient été groupées
sous les rubriques suivantes:

1° Formation professionnelle.

2° Santé publique.

3° Conditions de travail.

4° Problémes généraux...

FOI, tel fut le mot d’ordre donné aux infirmiéres du monde par
Miss Effie Taylor, Présidente sortante du C. 1. 1., a la séance d’adieu du
Congres le 16 mai. «La Foi, nous dit Miss Taylor, n’est pas une attente
passive. Elle est active. Ayons Foi en nétre tiche, Foi en nos collégues et
en nous-mémes, Foi surtout en un monde meilleur o, dans un avenir pas
trop éloigné et sous le regard de Dieu, les peuples vivent dans la liberté
et les hommes soient tous fréres.»

Bulletin d’Information des Infirmiéres de la Croix-Rouge.

Die Hauspflege als Beruf

In einzelnen Zeitungen und Lokalblidttern erschienen in letzter Zeit
verschiedentlich Artikel unter dem Titel «Die Hauspflege als Beruf».
Sie haben bei vielen unserer Mitglieder ein gelindes Erstaunen ausgelost,
weckten sie doch die berechtigte Frage, ob von gewisser Seite aus ver-
sucht werden sollte, das Niveau des Krankenpflegeberufes herabzusetzen
im Bestreben, durch eine verkiirzte Lehrzeit die Rekrutierung fiir den-
selben zu heben, und damit den Schwesternmangel zu lindern. Ein eigent-
licher «Alarmruf» von Schwester Egg schien entschieden in diese Rich-
tung zu weisen, :

Wir haben uns ehrlich dariiber gefreut, dass unsere Schwestern und
Pfleger trotz aller Ueberbeanspruchung im Berufe die Wachsamkeit
gegeniiber allem Geschehen auf dem Gebiete der Krankenpflege nicht
verlieren, sondern gerade auch den Vorschligen und Ausbildungspro-
grammen in einem der Krankenpflege verwandten Gebiete ihre: Aufmerk-
samkeit schenken. Es ist wohl gut, dass die verschiedenen Stimmen laut
wurden, damit man sich allgemein in Schwestern. und Pflegerkreisen
mit dem Problem, wie es heute vorliegt, befasstund auch auseinandersetzt.
Dies soll freilich nur in v6llig objektiver Weise geschehen. Und es muss
von vorneherein betont werden, dass bei der kritischen Priifung des gan-
zen Fragenkomplexes weder personliche Motive noch Mutmassungen und
Behauptungen, welche jeder Grundlage entbehren, hineingetragen wer-

den diirfen.
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Was will und soll die Hauspflege? Ist es wirklich ein neuer Beruf,
oder handelt es sich lediglich um den Ausbau einer bereits seit Jahren
bestehenden Institution?

Amlisslich der Delegiertenkonferenz des Schweizerischen Frauen-
sekretariates referierte dessen Sekretirin, Frl. G. Niggli, Ziirich, iiber den
Hauspflegerinnenberuf.Ihr Vortrag wurde in der Julinummer der Schwei-
zerischen Blitter fiir Gemeinniitzigkeit in erweiterter Form publiziert.
In der gleichen Zeitschrift erschien zudem durch Frau Oberin Dr. Lee-
mann eine sehr objektive Darstellung tiber das Programm des Kantons
Ziirich, welcher die seit Beginn dieses Jahrhunderts in Ziirich bestehende
Hauspflege ausbauen will.

Der Artikel von Frl. Niggli meldet von einem «neuen Berufs, der
aus der Not einzelner Gemeinden, die Patienten nicht mehr im eigenen
Heim durch Privatschwestern pflegen lassen zu konnen, herauswachsen
sollte. Er enthilt, neben vielen guten Vorschligen, mancherlei Unklar-
heiten und auch Unzutreffendes, indem er ein Projekt der Sanititsdirek-
torenkonferenz aufgreift und mit den eigenen Vorschligen vermengt, so
dass der Eindruck entstehen muss, es wiirde durch den Plan der Aus-
bildung von Hauspflegerinnen eine neue Kategorie Schwestern mit kiir-
zerer Ausbildungsdauer geschaffen werden. Dies wiire gleichbedeutend
mit der Herabsetzung des bisherigen Bildungsniveaus und es ist begreif-
lich, wenn sich unsere schweizerische Schwesternschaft einem solchen
Projekt mit allen Kriiften widersetzt und es eindeutig ablehnt, Sie hat
dies, inr Zusammenarbeit mit der Kommission fiir Krankenpflege, getan,
als die Sanitidtsdirektoren beantragten, eine vierte Kategorie Schwestern
mit nur zweijihriger Ausbildung zu schaffen. Und sie wird dies wiederum
sehr energisch tun, wenn immer versucht werden sollte, einen Einbruch in
die Berufsausbildung, wie sie heute an den vom SRK. anerkannten Kran-
kenpflegeschulen besteht, zu wagen. Durch eine Herabsetzung der Aus-
bildungsdauer konnte den heute bestehenden Anforderungen an den
Beruf nicht geniigt werden. Der Mangel an ausgebildetem Krankenpflege-
personal diirfte auch durch derlei Massnahmen nicht zu beheben sein.
Die meisten Berufsarten in unserem Lande sehen eine drei-, ja sehr oft
eine vierjihrige Ausbildungszeit vor. Es sind unseres Wissens noch selten
Stimmen dagegen laut geworden, weil man ohne weiteres anerkennt, dass
ein Arbeitsgebiet immer in ernster und gewissenhafter Weise errungen
werden muss, um gute Resultate zu zeitigen. Es wiirde ein sehr schlechtes
Licht auf unser Land werfen, wollten wir behaupten, dass gerade in der
Krankenpflege dieser Grundsatz keine Giiltigkeit besitat,

Die Hauspflege, welche im Hinblick auf ihren Wirkungskreis weit
besser als «Familienhilfe» zu bezeichnen wire, sieht nun vor, Frauen und
Tochter vorwiegend hauswirtschaftlich, und erst in zweiter Linie auch
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pflegerisch, so weiterzubilden, dass sie bei Erkrankungen in der Familie,
vor allem aber beim Ausscheiden der Hausmutter zufolge Erkrankung,
eingesetzt werden konnen, die Haushaltfithrung besorgen, und sich auch
der Kinder annehmen. Sie miissen demnach die notwendigen Kenntnisse
in Kinderpflege, Erziehung, Kinderbeschiftigung usw. erwerben, um
neben der Haushaltfithrung ihrer Aufgabe gewachsen zu sein. Dass sie
sich des Patienten in der Familie annehmen miissen, ist selbstverstind-
lich; sie werden es aber im Rahmen tun, wie dies jede Hausfrau und
Mutter tite. Die ihnen im Kurs vermittelten Kenntnisse entsprechen den-
jenigen, welche in einem Kurs fiir hdusliche Krankenpflege beigebracht
werden, wie sie unsere Samaritervereine veranstalten.

Die Familienhilfe wird, sofern sie irgendwelche krankenpflegeri-
schen Funktionen in der Familie ausiiben muss, von der Gemeindeschwe-
ster in dieser Arbeit angeleitet und itberwacht.

Die Behauptung, es handle sich bei der Hauspflege um einen neuen
Beruf, ist unzutreffend. Vielerorts besteht diese Imstitution schon seit
Jahren. Eine ganze Reihe von Frauen und Téchtern wurden von speziellen
Vermittlungsstellen, welche meist unter Aufsicht der Kirchgemeinden
standen, in den Familien eingesetzt. Sie waren als Hauspflegen bekannt,
und Verwechslungen mit dem Berufe der Krankenschwester waren dusserst
selten. Wenn in neuester Zeit Bemithungen einsetzten, um den betreffen-
den Helferinnen ein besseres Riistzeug mitzugeben, so muss dies verstan-
den werden. Ein jeder Beruf trachtet nach Weiterentwicklung.

Es ist nun nicht ohne weiteres anzunehmen, dass dem Kranken-
pflegeberufe in der «Familienhilfe» eine Konkurrenz erwichst, wenn
wir daritber wachen:

1. Dass die Grenzen zwischen Krankenpflege und Familienhilfe streng
gewahrt werden, nicht nur wihrend der A usbildungszeit, sondern
auch in der Ausiibung des Berufes. Es muss dieses Bestreben sowohl
von den Behorden, welche Schutzgesetze fiir den Krankenpflege-
beruf aufstellen, als auch von denjenigen Institutionen, die einen
«neueny Beruf — nenme er sich, wie er wolle — ins Leben rufen
maochten, verstanden und respektiert werden.

2. Dass die Familienhilfe sich nicht zu einem Zwitterding auswachsen
kann, welches konstant zwischen dem Pflichtenkreis einer Schwester
mit voller beruflicher Ausbildung, und demjenigen einer Hausan-
gestellten hin und her pendelt.

3. Dass vor allem, und von allem Anfang an darauf geachtet wird, dass
den Familienhilfen weder Schwesterntitel noch Schwesterntracht
zugebilligt wird, und jegliche Irrefithrung des Publikums in bezug
auf deren Wirkungskreis, schon bei der Propaganda fiir die Werbung
von Anwidrterinnen, unmoglich ist.
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Solange die Ausbildung der Familienhilfen aber in einem Rahmen
geschieht, welcher jede Doppelspurigkeit und jegliche Ueberschneidung
mit dem Krankenpflegeberufe ausschliesst, ist kein Grund vorhanden,
sich dagegen zur Wehr zu setzen. Wir glauben des bestimmitesten, dass
bei den Institutionen, welche gegenwirtig diesen «Hauspflegeberuf» aus-
bauen wollen, die nétige Einsicht besteht, dass sie die Interessen des Kran-
kenpflegeberufes micht antasten wollen. Wachen wir selber dariiber, dass
dies miemals geschehen kann, indem wir, aus einem Gefiihl der Ueber-
lastung heraus, die Schranken, welche wir gewahrt wissen wollen, selber
durchbrechen, und zum Beispiel Praktikantinnen dieser Kurse in den
Spitilern eigentliche Schwesternarbeit zumuten.

Der SVDK. hat die bestehenden Programme fiir die Ausbildung der
Hauspflegerinnen, welche wir, im Hinblick auf den Schutz des Schwe-
sterntitels, als «Familienhilfen» bezeichnen miissen, genau gepriift. Auch
die Churer Hauspflegerinnenschule, welche der Churer Frauenschule
angegliedert ist, wurde besucht. Auf Grund dieser Erhebungen muss er,
zu seinem Bedauern, feststellen, dass in der Orientierung von Schwester
Elfriede Egg in der Septembernummer der «Blitter fiir Krankenpflege»
einige sehr irrefithrende, und zudem unrichtigce Angaben gemacht wer-
den, die hier berichtigt werden miissen.

1. Die kurzfristige Ausbildung von 1 bis 1% Jahren fiithrt nicht zum
gleichen Ziele. Sie bedeutet auch keine Konkurrenzierung der Kranken-
pflege im eigentlichen Sinne, weil sie das Hauptgewicht auf die hauswirt-
schaftliche Ausbildung verlegt und den Unterricht in Krankenpflege im
Rahmen desjenigen hilt, wie er durch Kurse fiir hiusliche Krankenpflege
des Schweizerischen Samariterbundes vermittelt wird. Im Programm
der Ziircher Kurse, welche Schwester Egg zitiert, ist denn auch nur eine
Stundenzahl von 25 Doppelstunden fiir diesen Unterricht vorgesehen,
nicht 40, wie dies Schwester Egg angibt. Eine jede Schwester weiss aus
eigener Erfahrung, wie wenig Wissen, und speziell Krankenbeobachtung
in dieser kurzen Zeit vermittelt werden kann, und dass diese Stundenzahl
in keinem Verhiltnis steht zu derjenigen an Krankenpflegeschulen!

2. Der Unterricht in den Ziircher Kursen ist unentgeltlich, nicht aber
derjenige an der Churer Schule. Er ist es aber auch an einzelnen unserer
anerkannten Krankenpflegeschulen, zum Beispiel La Source, Lausanne;
Hépital cantonal, Lausanne u. a. m. Zudem stehen den Krankenpflege-
schiilerinnen, sofern dies angebracht ist, Stipendien zur Verfiigung, so
dass wirklich nicht behauptet werden darf, aus finanziellen Erwigungen
heraus sei der Krankenpflegeberuf geeigneten Anwirterinnen und An-
wirtern verschlossen!

3. Sehr irrefithrend ist auch die Behauptung, das Salir einer Haus-
pflegerin, bzw. Familienhilfe, stehe iiber demjenigen einer jungen Schwe-
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ster, welche laut Normalarbeitsvertrag mit einem Anfangsgehalt von
Fr. 180.— in ihre Arbeit tritt. Erhilt die Familienhilfe Fr. 200.— monat-
lich — es sind dies Amsitze der Stadt Ziirich — dann muss sie, im Gegen-
satz zur Krankenschwester im Spital, fiir ihr Zimmer selber aufkommen.
Sie steht demnach, auch im besten Falle, betr. Besoldung hinter der di-
plomierten Krankenschwester zuriick, Die Absolventinnen der Churer
Schule erhalten monatlich Fr. 150.— bei freier Kost. Auch sie miissen
aus ihrer Besoldung die Zimmermiete bestreiten.

Die Formulierung: «den bisherigen Krankenschwestern wiirde aus-
schliesslich der Spitaldienst zugewiesen» stammt von der Sanitiitsdirek-
torenkonferenz, und steht im Zusammenhang mit deren Plan von einer
kurzfristigen Ausbildung in Krankenpflege. Sie hat absolut keine Be-
ziehung zum Programm fiir die Aushildung von Familienhilfen.

Es ist ganz selbstverstindlich, dass der bisherige Wirkungskreis der
diplomierten Krankenschwestern in keiner Weise eingeschrankt werden
wird. Diese werden, nach wie vor, nach ihrem eigenen Wunsche und ent-
sprechend ihrer Befihigung in Privat- und Gemeindepflege wirken kin-
nen, Spezialposten bekleiden, sei es in Laboratorien, Réntgeninstituten
usw. Die Ausbildung der Familienhilfe wird, um jegliche Verwechslungen
und jede Irrefiihrung von vorneherein auszuschliessen, nicht an Kranken-
pflegeschulen durchgefiihrt werden, sondern an Haushaltungsschulen
usw., wo den Kandidatinnen die im Vordergrund stehende hauswirt-
schaftliche Schulung vermittelt wird.

Wenn der schweizerische Berufsverband sich je und je dagegen ver-
wahrt, dass aus Kreisen, welche leider oft sehr wenig genaue Kenntnisse
iiber Krankenpflegeberuf und Spitalwesen besrtzen Aktionen gestartet
werden, welche einen Einbruch in dessen Rechte darstellen, dann muss
er es auch ablehnen, wenn aus eigenen Kreisen Behauptungen aufgestellt
werden, welche den Tatsachen nicht entsprechen, und welche ohne: griind-
liche Abklarung und Riicksprache mit den Beteiligten abgegeben werden.
Derlei Dinge tragen niemals zur Férderung der Berufsinteressen bei, Sie
stiften lediglich Unklarheit und Verwirrung, und hindern eine gute und
erspriessliche Zusammenarbeit, selbst wenn sie im Grunde genommen gut
gemeint waren.

Wir alle sind dankbar, wenn uns unsere Mitglieder auf Dinge auf-
merksam machen, welche unsere Beachtung und unsern Einsatz verdie-
nen, aber alle diese Mitteilungen miissen objektiv gehalten sein. Nur so
konnen wir uns gemeinsam einsetzen und etwas erreichen.

S M. W,
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Die Rationalisierung im Krankenhaus

Referat, gehalten am Veska-Kurs, im Mai 1947, iiber das Thema : Oberschwester-Arxt,
von Schw. Hulda Heer, Richterswil

(Fortsetzung und Schluss)

Disziplin zur Rationalisierung der Pflegekrifte: Austritte und Ein-
tritte zur rechten Zeit, Respektierung der Essenszeiten, sowohl der Pa-
tienten wie auch der Schwestern, Arztvisite in Zeit und mit Mass, Ver-
ordnungen, Laboruntersuchungen, Spezialkurven usw., die der Krankheit
dienen. Lassen Sie mich nur einige kleine Beispiele anfithren: Arztvisite
zu den Essenszeiten der Patienten. Der Arzt will untersuchen, Verbinde
wechseln, Extensionen kontrollieren. Die Schwester riumt dem Patienten
das schon vorgesetzte Essen wieder weg und ist dem Arzt mit ihren Hand-
reichungen behilflich. Das Essen in den Tellern und Rechauds wird kalt.
Wenn es sich um eine liebevolle Schwester handelt, so wirmt sie alles
wieder auf und sucht dem Patienten das Essen in bester Form wieder
vorzusetzen. Welcher Zeitverlust! Sie selber wird dadurch ihre Freistunde
verlieren und zu spit, vielleicht vor lauter Hetze und Nervositiit selber
weinend zu Tische kommen. Hundertmal habe ich diese Situation erlebt.
Oder aber, sie stellt dem Patienten die Teller nach der Visite unverindert
wieder hin, vielleicht nicht einmal aus bosem Willen, sondern einfach,
weil sie sich nicht dauernd so verausgaben kann und will. Aber wenn sie
das so tut, so ist sie nicht eine gute Pflegerin und sie wird unzufriedene,
klagende Patienten haben, denen vielleicht der ganze Tag nicht mehr
durchsonnt werden kann, denn wer je am Krankenbett zu tun gehabt hat
weiss, wieviel das Essen bedeutet. Wer hat nun Recht? Der Patient ist
natiirlich die Hauptsache, Aber kann man so ohne weiteres verlangen, dass
sich die Menschen einer Berufsklasse dauernd bis an die Grenze ihrer
Kriifte verausgaben, diirfte man nicht eher erwarten, dass verantwortliche
Vorgesetzte fiir Abhilfe derart dauernder MiB3sténde sorgen?

Ein zweites, kleines Beispiel: Eintritte zur rechten Zeit, wobei natiir-
lich niemals Notfille mitgedacht sind. Wie oft werden Eintritte der
Schwester gar nicht oder zu spit gemeldet? Nur wir Pflegenden wissen
das Lied zu singen vom raschen Umlogieren und Bettenwechseln mit allem
Gerenne und Zeitverlust, Verlust an Kriften, Frohsinn und Giite, die
alle dem Patienten zugute kommen kénnten. Neueintritte zu spit, einfach
aus Verbindlichkeit dem Patienten gegeniiber und aus Nicht-daran-den-
ken, welche Arbeit eine Aufnahme fiir die Schwester bedeutet: Begriissen,
Auspacken und Wiedereinordnen der Sachen des Patienten, Wigen, Urin-
untersuchungen, fiir zu operierende Blutuntersuchungen, Rasieren, Baden,
alles Dinge, die einfach zu Schema F gehoren, ohne Extraverordnungen
des Arztes und Extrawiinsche des Patienten. Alle diese Dinge gehdren
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selbstverstindlich in das tigliche Werk der Pflegenden, aber es bedeutet
fiir sie einen Unterschied, ob sie sie ruhig und iiberlegt ins Tagewerk ein-
ordnen kann, oder ob sie zeitlich zusammenfallen mit den Stunden, die
ohnehin voll ausgefiillt sind mit dem normalen Dienst am Kranken fiir
die Vorbereitung auf die Nacht. Es gibt dann eben fiir die gute Schwester
nichts anderes, als eine Verlingerung ihres Tagewerks nach «Feierabend».
Es sind zwei so licherlich kleine Beispiele, aber ich mochte absichtlich
vermeiden, an Dinge zu rithren, die heute und an dieser Stelle nur Sache
des Arztes sind. Es ist fiir den Patienten kaum von Belang, ob er zwei
Stunden friiher oder spiter ins Spital eintritt. Fiir die neuverlangte Ar-
beitseinteilung aber kann es ausschlaggebend sein, ob ein Betrieb mit oder
ohne Ueberstunden gefithrt werden kann durch regelmissigen, durch
Mangel an Einsicht und Riicksichtnahme bedingten Ueberstundenbetrieb.

Wenn wir Propaganda machen sollen fiir einen besseren Nachwuchs
in unserem Beruf, dann wird es eben am besten dadurch geschehen kén-
nen, dass wir Schwestern frohere Menschen werden, auch Privatmenschen,
nicht nur Arbeitssklaven. Man darf uns nicht mehr stindig nur erzihlen
horen, dass wir miide sind, zu miide, um unserer Freizeit uns richtig zu
freuen. Wir sollten auch unseren privaten Liebhabereien Rechnung tragen
kionnen, sei es Musik, Gesang, Malerei, Wanderfreude, einen Feierabend,
der noch ein Stiick privaten Lebens in sich tragen kann. Das muss von
uns ausstrahlen und es wird die beste Berufspropaganda sein. Dabei
denke ich nicht einmal nur an die Vorteile der Schwestern, sondern noch
viel mehr an die Wohltaten, die dem Kranken aus einem gliicklicheren
Dasein und befreiteren Denken der Pflegenden erstehen wiirden. Ueber
die psychologischen Zusammenhiinge dieser stindig verdriingten Wiinsche
und Knechtschaftskomplexe zu sprechen, gehort wieder nicht hieher.
Revolutionen waren zu allen Zeiten Explosionen, deren Sprengstoffe sich
analysieren lassen in zu viele ungerechte Trinen und Seufzer, bedriickt,
missachtet und ausgenutzt sein. Vielleicht muss die Not in unserem Be-
rufe doch auch einmal von dieser Seite aus betrachtet werden.

Wenn ich von Disziplin zur Schonung der vorhandenen Pflegekriifte
im Hinblick auf Verstindnis und Riicksicht von seiten unserer Vorgesetz-
ten gesprochen habe, so gehort hieher ein ebenso ernstes Wort an die
leitende Schwester. Sie ist in erster Linie da zur Ueberwachung der Aus.
fithrung der drztlichen Anordnungen. Aber unmittelbar nachher, ohne
jegliche Abweichung, zur Wahrung der Interessen ihrer Schwestern. Und
diese Interessen liegen — so wie die Dinge heute aussehen — trotz all des
Propagandabalsams nicht in der Verwirklichung des Zehnstundenarbeits-
tages oder der 60 Stundenarbeitswoche. Sie liegen ganz einfach nicht da,
weil wir die notwendigen entlastenden Hinde nicht zur Verfiigung haben.
Mit Versprechungen, die nicht gehalten werden kénnen, wird keine Lage
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verbessert. Es gibt auf der einen Seite unzufrieden Fordernde und auf der
andern ungliicklich oder verbissen Resignierende. Beides ist nicht gut
und alle noch so schénen Umhiingemiintelchen werden nicht neue Krifte
werben. Was heute allein vor einer noch grisseren Katastrophe schiitzen
wird, ist der durch Anerkennung und Wertschiitzung schonende Einsatz
der vorhandenen Krifte. Das ist fiir die heutige Oberschwester ein un-
endliches Mass von Miihe und Anfechtungen. Aber es ist ihre Aufgabe!
Wenn von einem Praktikum der Medizinstudenten die Rede war, so wird
es weitgehend an ihr liegen, ob das Experiment gelingt oder nicht. Ob
sie es versteht, die Hilfskriifte so einzusetzen, dass es fiir diese nicht nur
ein wissenschaftliches Schniiffeln um die interessanten Fille bedeutet.
Sie miisste stets das Ziel dieser Arbeitszeiten vor Augen halten konnen:
Einmal, dass der junge Arzt erfahren lernt, was man den Pflegepersonen
zumuten darf und was nicht; dann, dass er erkennen lernt, wie erginzend
und helfend fiir seine Arbeit die gute Pflege und Beobachtung am Kran.
kenbett sein kann und wie behindernd fiir seinen Erfolg nur zu oft sich
halbe und schlechte Pflegearbeit auswirkt. Er sollte lernen, Arbeit und
Mitarbeit richtig beurteilen zu kénnen, damit es ihm einst weniger Miihe
machen wird, Anordnungen nicht einfach autoritir zu treffen, sondern
sie ins richtige Mass zum Krifteverhilinis der Pflegenden zu setzen. Aber
das sind Zukunftsgedanken, die vielleicht nicht einmal je verwirklicht
werden kénnen. Was jetzt fiir die leitende Schwester (und auch fiir die
Oberin, d. R.) heilige Pflicht ist, ist — verzeihen Sie das harte Wort —
Kampf mit den Vorgesetzten in der Arbeit um eben diese Einsicht und
dieses Entgegenkommen. Es darf kein so gutes Verhilinis, welche Form
der menschlichen Beziehungen es auch haben mag, sie von diesem Kampf,
von dieser ihrer heutigen Pflicht abbringen lassen, keine Verehrung, keine
Hochschitzung, keine Freundschaft, keine Furcht, keine Liebe und keine
Verachtung. Eine unendlich schwere Belastung fiir eine Frau, aber ob
sie das kann oder nicht, darnach muss heute ihre Befihigung fiir ihre
Stelle beurteilt werden. Ich betone nochmals, nicht ob die Schwester 10
oder 11 Stunden arbeitet ist heute so wichtig, sondern wie sie es tun muss.
Sie darf nicht mehr tiglich gehetzt, verirgert und gedemiitigt — welch
letzteres Wort ich unterstreichen méchte — von ihrer Arbeit abtreten.
Sie ertriigt das heute nicht mehr. Ich habe in dieser Richtung die erstaun.
lichsten Zuschriften von Schwestern bekommen, von denen ich nie auch
nur eine unbewusste Auflehnung erwartet hitte. Aber eben, dieses Un-
hewusste scheint jetzt am Werk zu sein. Es tridgt nichts mehr ab, wenn
ein Arzt behauptet, er schone seine Schwestern, indem er vor einem
besonders strengen Tag mit ihnen spreche. Es werden am Abend miide
und gedemiitigte Bemerkungen gedacht und gesprochen, wenn die
Schwester einsehen muss, dass es nur billige Worte gewesen sind, die
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auferlegte Arbeit aber ohne jede Anpassung an die Krifteverhiltnisse
riicksichtslos und ohne Dringlichkeit fiir den Patienten, gefordert worden
ist. Ks wird hingegen die gute Schwester jede Mehrbelastung durch wirk-
liche Notfille und Schwerkranke gerne auf sich nehmen, sobald sie Ver-
stindnis und Achtung fiir ihre Arbeit entgegennehmen darf. Dann fillt
der leitenden Schwester die auch nicht leichte Aufgabe zu, die Hilfskrifte,
die uns durch ein eventuelles Dienstobligatorium zur Verfiigung gestellt
werden konnen, in richtiger Weise anzulernen und einzusetzen. Es ist
hiebei den nicht geringen Gefahren ins Auge zu sehen, davon ich nur eine
bemerken méchte, ndmlich die, dass sich Waghalsige ohne Ausbildung in
den Beruf einschleichen und bei der heutigen Not nur zu gerne da und
dort akzeptiert werden, nicht zur Hebung des Schwesternstandes und
nicht zum Wohle der Patienten. Es miissten da in der Anleitung klare
Grenzen gezogen werden, so dass die Hilfskraft Freude an der Arbeit hat
und auch fiir ihr Leben als Hausfrau und Mutter etwas davon profitiert,
dass aber die Moglichkeit beruflicher Pfuscharbeit gar nicht aufkommen
kann, Dazu miissen auch die Schwestern zum richtigen Verhiltnis zu
ihren Hilfskréften erzogen werden. Es gibt so viele Handreichungen am
Krankenbett, die einer Frau ihr ganzes Leben lang niitzlich sein kénnen,
aber es diirfte aus Griinden des Berufsschutzes nicht gestattet sein, Sama-
riterdienste mit Krankenpflege zu verwischen. Es sollte auch aus Freude
am Zeigen oder aus Sympathie zu einem lieben, jungen Miédchen nicht
vorkommen,dass man so schnell einmal zeigt, wie man eine Spritze macht,
eine Himobestimmung, ein Katheterismus, eine Spiilung irgendwelcher
Art, eben all die Dienste, von denen ich schon zu Beginn dieser meiner
Aufzeichnungen betont habe, dass der Patient sie von sicherer und kon-
nender Hand ausgefiihrt haben will, All diese Eingriffe sind vielleicht in
vielen Fillen ohne besonderen Belang, sie konnen aber in der Mannigfal-
tigkeit ihrer Anwendung von grosser Bedeutung sein, zum Guten oder
Bosen. Es scheint mir, dass hier ziemlich einheitliche Maximen aufgestellt
werden konnen, denn auch die Grossbetriebe sind immer wieder und
iiberall in kleinere Abteilungen aufgeteilt, die jede fiir sich wieder eine
Einheit bildet, die als kleineres Glied sich ins grosse Ganze einordnen
muss.

Dann méchte ich noch eine Angelegenheit den leitenden Schwestern
ans Herz legen, die meines Erachtens unbedingt zur Entlastung der vor-
handenen Pflegepersonen fiihrt: ...Die Erziehung des Patienten zu ein-
sichtsvoller Disziplin. Es kann das von ihr aus auf direktem Wege ge-
schehen oder aber durch gute Anleitung ihrer Schwestern. Ich mochte
hier ein Beispiel aus meinem Arbeitsfeld anfithren. Der Dienst unserer
Nachtschwester geht von abends 8 bis morgens 8 Uhr. Sie hat von 20 bis
22 Uhr und morgens von 4 bis 6 Uhr die Wochnerinnenabteilung zu be-
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Quand il n’y a pas de mouvement intérieur de la vie, tout se desséche et dépérit
bientot. Ne pas grandir, ¢’est décroitre; ne pas avancer, c’est reculer; ainsi le veut
la nature humaine. S’il est en nous un principe réparateur, il est aussi un principe de
décadence. 11 faut des forces pour ne pas descendre et peut-étre n’en recueille-t-on
jamais assez que quand on aspire a monter.

Albertine-Adrienne Necker-de Saussure.

sorgen, eine Arbeit, die schon aus Sauberkeitsgriinden moglichst ohne
Storung vor sich gehen sollte. Wenn nun im ganzen Hause ununterbrochen
geldutet wird wegen jeder Kleinigkeit, so kann die diensttuende Schwester
die Arbeit ohne grosse Fehler gar nicht bewiltigen. Entweder besorgt sie
Mutter und Sduglinge nicht kunstgerecht, wenn sie die Arbeit x-mal
unterbrechen muss, oder sie antwortet den Lauterufen mit zu grossen
Wartezeiten, dann hat sie unzufriedene Patienten, oder aber sie sucht
beiden Anforderungen mit Aufbietung aller Krifte zu geniigen, dann ist
sie schon um 22 Uhr eine fast weinende, abgehetzte Schwester.

Die Schwester kann die Arbeit in dieser Form auf die Dauer ganz
einfach nicht allein bewiiltigen. Wenn aber die Tagschwester vor ihrem
Abtreten die Patienten mit giitiger Begriindung bittet, ihr noch alle
Wiinsche zu sagen, wenn sie selber mit geiibtem Auge tiiberblickt, ob der
Patient alles fiir die Nacht bereit hat, ob er gut liegt, das Fenster nach
Wunsch steht, alles Notwendige in erreichbarer Nihe, wenn sie ihm je
nach Schwere des Falles erklirt, dass die Nachtschwester ungerufen in
entsprechenden Intervallen nachsehen kommen werde und dass er doch
bitte in dieser besonderen Zeit nur liuten solle, wenn etwas Ausserge-
wohnliches eingetreten sei, dann haben wir nie Klagen, weder von der
pflegenden Schwester iiber einen unmaoglichen Dienst, noch von den Pa-
tienten iiber nachlissige Pflege. Und die Schwester kann den Dienst allein
besorgen. Ein gleiches Vorgehen ist notig fiir die Zeit der Freistunden.
Auf dem Lande sind diese Dinge ja so viel weniger einfach als in der
Stadt. Die Selbstverstindlichkeit, von uns alles zu erwarten, ist noch so
landlidufig, die Kritiklust an uns so gross und jeder kennt jeden. Die aus-
getretenen Patienten besuchen die Schwestern, die sie gepflegt haben, zu
den Essenszeiten, weil sie dann ja am besten Zeit zum Plaudern hiitten
und dergleichen mehr. Da hatten wir eine junge Tochter vertretungsweise
als Schwesternhilfe, die vorher Patientin gewesen war. Bei ihrem Weg-
gang gestand sie, sie hitte als Patient nur immer auf einen Grund ge-
wartet, um lduten zu kénnen, so sehr habe sie das amiisiert. Sie habe nun
die Belastung dieses undisziplinierten Benehmens fiir uns erlebt und
werde entsprechend fiir uns in ihrer Umgebung einstehen. Ist es nicht
traurig, dass solche Bemerkungen fiir unseren Beruf iiberhaupt noch
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fallen und sogar notig sind, dass sie fiir uns gesprochen werden? Aber wie
dem auch sei, wir diirfen auf nichts verzichten, um Tage, selbst Stunden
fiir uns zu retten und zu sichern, jeder Betrieb in seiner Art, immer mit
dem Ziel vor Augen, die Verhiltnisse so zu sanieren, dass der Beruf fiir
sich selber Propaganda macht.

Bref compte-rendu:

Dans Uexposé qu’elle présentait au mois de mai dernier a Lucerne,
aux cours de la Veska, M" H. Heer, traitait de I'introduction de méthodes
rationnelles dans les hopitaux. La conférenciére s'attacha @ montrer en
particulier quelle économie de forces, de temps et de matériel résulterait
d’une meilleure et plus étroite collaboration entre médecins et infir-
miéres-chefs.

Aus Jahresbherichten unserer Schulen

Die eigenen Betriebe

sind im grossen Organismus unseres Werkes dem Knochengeriist zu ver-
gleichen, welches den Aufbau des Ganzen entscheidend bestimmt. Sie
sind die statischen Elemente des Baues, in ihnen ruhen die Schwerge-
wichtspunkte. Darum haben sie auch eine besondere Bedeutung, und
ihre gesunde Entwicklung ist fiir das ganze Werk wichtig. Fiir das
Gedeihen des Diakonissenhauses Bern wird es immer sehr bedeutungsvoll
sein, dass zwischen eigenen Betrieben und den sogenannten Stationen
das richtige Verhiltnis besteht. Wir kénnen hier auf diese fiir die Struk-
tur unseres Werkes sehr wichtige Frage nicht niher eingehen, Es muss
jedoch gesagt werden, dass in den letzten Jahren, die im Zeichen des
Schwesternmangels und erschwerter Verhiltnisse auf den Stationen stan-
den, die eigenen Betriche mehr oder weniger der leidende Teil waren.
Immer mussten sie die Opfer bringen, nicht nur dadurch, dass sie das
Werk finanziell durchzubringen hatten. Es muss von: Zeit zu Zeit deutlich
gesagt werden, dass zu einem grossen Teil nur der gesunde Betrieh in
den eigenen Hiusern die Arbeit auf den Stationen ermaglicht. Auch als
Kriftespender bringen sie fiir das Gesamiwerk die griossten Opfer. Aus
ithnen fliessen uns wie aus einem Reservoir die Hilfen zu, deren wir fiir
die Arbeit auf den weitverzweigten Gebieten unserer diakonischen Auf-
gaben bediirfen, Das ist materiell und geistig zu verstehen.

Diakonissenhaus Bern.
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Schwestern-Krankenstation.

Frither waren den erkrankten Schwestern einige Zimmer im 5, Stock

des Schwesternhauses reserviert. Im Berichtsjahr wurde diese Kranken-

station in den 2. Stock des Kinderhauses verlegt, in dem sich bis dahin
Schwesternzimmer befanden. Die Riumlichkeiten entsprechen viel besser
den Erfordernissen einer Spitalabteilung und erméglichen eine engere.
Verhind*ung mit dem Krankenhaus; auch konnte die Bettenzahl etwas
erhoht werden. Die Sonnenterrasse bietet Rekonvaleszenten besonders
geschiitzte Vorteile. Unter der bewihrten fiirsorglichen Leitung von
Friulein Dr. Bimstiel und der liebevollen Betreuung von Schwester Elise
Zimmermann fiihlen sich die erkrankten Schwestern wohl und sind gut

aufgehoben. : J : 4 ; E
& Schweiz. Pflegerinnenschule mit Krankenhaus in Ziirich.

Geheimnisse der Hexenkiiche

Wer sich niher mit Hexenprozessen des Mittelalters beschiiftigt, er-
Staunt immer wieder iiber die Gestindnisse, mit denen die angeklagten
Frauen — auch Selbstbezichtigung war gar nicht selten — ihr siindebe-
ladenes Gewissen vor den dazumal zustindigen geistlichen Gerichten ent-
lasteten. Man liest oft, die Aussagen seien ihnen durch die der mittelalter-
lichen Rechtspflege selbstverstindliche Folter erpresst worden. Aber seit
die Psychologie der Aussage besser erhellt ist, scheidet diese Erkldarung,
Zum mindesten verallgemeinernd, aus. Analoge Erfahrungen der Gegen-
wart (man denke auch an die Moskauer Schauprozesse!) wiesen in andere
Richtung. Der modernen Pharmakologie enthiillte sich das Hexenwesen
als die mittelalterliche Form der Rauschgiftsucht.

Die Hauptrolle scheint die beriihmteste aller Zauberwurzeln gespielt
zu haben, die in den Mittelmeerlindern, namentlich in Griechenland,
ziemlich reichlich vorkommende Mandragorawurzel. Sie diente dem
Menschen der Vorzeit — die iibrigens bis in unsere Tage reicht — als
Amulett und Talisman, was nicht weiter Wunder nimmt, wenn man
sich vergegenwiirtigt, wie leicht sich aus dieser, im Volksmund «Alrauns»
genannten Wurzel mit etwas Phantasie ein menscheniihnliches Figiirchen
schnitzen lisst.

Von jeher genoss die Mandragora auch hohes Ansehen als Gift- und
Arzneipflanze. In der Tat enthilt sie Hyoscyamin, Atropin, Skopolamin
und noch einen atropinidhmlichen Stoff, das Mandragorin. Diese und
dhnliche Alkaloide haben ihr und der andern Nachtschattengewichsen
die ungewshnliche Geltung erst in den Hexenkiichen und spater in den
Apotheken verschafft.
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Der Narrenschneider.

Herausdestillieren der Grillen aus dem Kopf sowie Abzapfen derselben aus dem Bauch
Kpfr. von Joh. Theodor und Joh. Israel de Bry aus: Emblemata saecularia.

Robapharm Laboratoriums AG., Basel

Hyoscyamin, Atropin und ihre Verwandten erregen das Zentral-
nervensystem stark. Im Grosshirn rufen sie: Verwirrtheit, Sinnestduschun-
gen, in hoherer Dosis sogar Tobsuchtsanfille hervor; im Zwischenhirn
erregen sie das Wirmezentrum und verursachen so Fieber; im verldnger-

“ten Mark werden Atem- und Krampfzentrum gereizt. Der Erregung folgt
nach einiger Zeit die Erschlaffung, bei hoher Dosis der Tod durch Lih-
mung des Atemzentrums., Skopolamin dagegen setzt die Erregtheit des
Zentralnervensystems herab und ist darum ein wirksames Beruhigungs-
mittel fiir Geisteskranke.

Wie kurz der Weg vom Heilmittel zum Rauschgift ist, zeigt der
Morphinismus. Die Sinnestduschungen unter Atropinwirkung: Fliegen,
Verwandlung in Tiere, Verziickung, gesteigerte Lustgefiihle und herab-
gesetztes Schamgefiihl, werden schliesslich mit Absicht gesucht und her-
beigefiihrt. Die Art, wie Circe die Gefdhrten des Odysseus verzauberte,
ist eine Atropinwirkung und trug der Alraunwurzel den Uebernamen
«Mandragora Circaea» ein. V

Viele der Hexengestindnisse decken sich inhaltlich mit der heute
erforschten Wirkung der in den Hexenkiichen bereiteten Trinke und
Salben. Gewisse Hexensalben aus der Mandragorawurzel wurden in die
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Darmschleimhaut eingerieben. Noch heute verschwistern sich mit dem
Rauschgiftlaster gern Gotteslisterung und Teufelskult (Satanismus). Im
Gewissen der mittelalterlichen Hexen brannten vor allem ihre an die
dimonische Unterwelt gerichteten Beschworungen und Zauberspriiche
als Todstinden, firbten die Rauscherlebnisse (wie die immer wieder
hezeugten Besenritte zur Buhlschaft mit dem Teufel) und trieben oft zur
freiwilligen Sithne vor dem Richter. Oft wussten sich die verurteilten
Hexen vor dem letzten Gang noch «ihr Mittel» zu verschaffen, und
manche starben dann wie verklirt den Flammentod — jene grausige
Erscheinung, die hiufiger bezeugt ist und gelegentlich auch schon die
dichterische Phantasie auf Irrwege verlockt hat (z. B. in Wildenbruchs
«Hexenliedsy).

Dr. med. Gessner
« Luzerner Neueste Nachrichten'»

Aus dem Leserkreise - Les lecteurs nous parlent

Fortbildungskurs der bernischen Krankenpflegeverbinde
vom 4. und 5. September in Bern

Nach Eréffnung des Kurses durch Frl. Dr. Doepfner sprach Dr, Rolf Kaiser
von der Bernischen Heil- und Pflegeanstalt Misingen. Er gab ein Bild der verschie-
denen Formen von Alkoholismus und der Wirkung des Alkohols auf Gehirn und
Kérper. Das alleinige Mittel zur Heilung von Alkoholismus sei die vollstindige Ab-
stinenz, und es sei Aufgabe der (Aerzte und Krankenschwestern, durch iirztliche
Massnahmen beim Alkoholkranken die Totalabstinenz zu erreichen. — Schwester
Fanny Studer, Fiirsorgerin vom Blauen Kreuz, Bern, spendete aus ihrer Arbeit
erschiitternde Beispiele bei vom Elend und Zerfall in Familien, deren Ernihrer dem
Alkoholismus ergeben ist.

Am Nachmittag des ersten Kurstages fuhren die Schwestern nach Kirchlindach
zum Besuch der Bernischen Trinkerheilstiitte «Niichtern», wo Verwalter Trosch die
Zicle zur Erziehung zur Abstinenz umschrieb, Viele Alkoholkranke bringen den
Willen auf, gesunden zu wollen, andere, die willensschwach sind, werden nach der
Heimkehr riickfillig. Dann treten meist an Stelle der freiwilligen Kur zwangsmiissige
Heilmethoden.

Den zweiten Kurstag begann die Leiterin der Bernischen Fiirsorgestelle «Pro
Infirmis», Frl. R. v. Erlach, mit einem Vortrag iiber die Fiirsorge an Behinderten.
In einem Gang durch ihre Beratungsstelle gab Frl. v. Erlach weitere Einblicke in
ihre mannigfache Arbeit, die sowohl seelisches als auch korperliches Betreuen ist.
Sie legte den Krankenschwestern ans Herz, alle Fille von Gebrechen bei Kindern
sofort der Fiirsorgestelle zu melden, da auf diese Weise manches Kind von lebensling-
lichem Siechtum bewahrt werden kann.

Der letzte Vortrag fithrte ein in die (Arbeit der Taubstummen. Schwester Martha
Muggli, Fiirsorgerin in Ziirich, verstand es ausgezeichnet, Einblick zu geben in das
Schicksal der Taubstummen, die durch ihr ‘Gebrechen von der Aussenwelt abgeschnit-
ten sind und von dieser vielfach nicht verstanden werden.
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Zum Abschluss wurde das Therapeutische Institut im Inselspital besichtigt, und
ein Vortrag von Dr. med. Bléchinger iiber Unfall und chirurgische Nachbehandlung
beschloss den sehr lehrreichen Kurs. P. M. G,

F ortbildungskurs fiir Schwestern und Krankenpfleger
vom 17. bis 20. September, im Hoépital Cantonal, Lausanne

Wiederum darf die Durchfithrung des durch die Section vaudoise vorbereiteten
Fortbildungskurses als grosser Erfolg und als unverkennbares Zeichen regen Inte-
resses seitens des Krankenpflegepersonals gebucht werden, versammelten sich doch
jeweilen vor- und nachmittags gegen 200 Teilnehmer der verschiedensten Schwestern-
organisationen und Landesteile in den Horsillen des Kantonsspitals, um sich iiber das
Thema: «Die Infektionskrankheitens belehren zu lassen. In einem Fortbildungskurs
kann wohl das Wissen um die Incubationszeiten, die Symptome, den Krankheitsver-
lauf und die Therapie der verschiedenen Infektionskrankheiten vorausgesetzt werden ;
die Referenten verstanden es aber aufs beste, stets das allgemein Bekannte kurz zu
skizzieren, um dann auf die neuesten Erkenntnisse der wissenschaftlichen Forschungen
der Medizin iiberzugehen. So nimmt man z.B. jetzt an, dass die Uebertragung der
Kinderlihmung nicht durch die Atmungs- sondern die Verdauungswege geschicht.
Hauptziel des Kurses war, uns iiber die Einwirkungen der Infektionskrankheiten auf
die verschiedenen Organe und Systeme des menschlichen Organismus zu orientieren.
Die tropische Gluthitze war ein schwerer Priifstein fiir die Dozenten und die
wissensdurstigen Zuhérer, und sie nahmen am Freitagabend nach stundenlanger,
intensiver geistiger Arbeit die von der Spitaldirektion offerierte Erfrischung dankbar
und freudig an. Aufrichtiger Dank gebiihrt der Kursleitung und den Professoren,
die sich in hervorragender Weise zur Verfiigung gestellt haben. Mit vertieftem
Wissen kehren wir nun an unsern Arbeitsplatz zuriick, wollen nie vergessen, welch
verheerende Einwirkungen gewisse Infektionskrankheiten auf den Korper der wer-
denden Mutter und auf das keimende Leben haben, wollen stets sorgend und auf-

“klirend dazu beitragen, dass ansteckende Krankheiten nicht leichtsinnig ver-
schleppt werden und uns als Pflegende tiglich vor Augen halten, mit was fiir charak-
teristischen Krankheitserscheinungen und was fiir unvermeidlichen oder durch Vor-
sicht vermeidbaren Komplikationen wir zu rechnen haben. Wir diirfen aber auch
glauben, dass schwerste physische oder psychische Stérungen nach (Ablauf der Krank-
heit wieder giinzlich verschwinden konnen. Halten wir fest, was man uns von den
mikroskopisch und makroskopisch wahrnehmbaren Lebewesen sagte und erkennen
wir in vollem Masse den Wert der neuesten, chemischen Heilmittel, iiberlassen wir
aber die Verantwortung fiir deren zweckmissige Anwendung dem Arzt und warnen
wir den Laien vor Selbstmedikation, die oftmals nicht nur erfolglos ist, sondern zu
schwersten Schidigungen fiithren kann.

Da mich die Kursleitung im Interesse zukiinftiger Veranstaltungen zur Kritik
aufforderte, méchte ich zusammenfassend meinen Rapport folgendermassen ab-
schliessen: 1. Der Kursplan hat sich auch diesmal wieder bewihrt und sollte nicht
abgeéindert werden, bietet er doch in hohem Masse die Méglichkeit, eine spezielle
Gruppe von Krankheiten so zu besprechen, dass das gutgeschulte Pflegepersonal zu
folgen vermag und Neues in sich aufnehmen kann.

2. Einen dringenden Appell méchte ich an die Kursteilnehmer richten :. Erscheinen
Sie piinktlich zu den Vortrigen und laufen Sie nicht vorzeitig weg. An einem Volks-
fest im Freien konnen Sie unbehindert zirkulieren, nicht aber, wenn Sie im ge-
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schlossenen Raum und gar wiihrend der Vorfithrung von Lichtbildern an ernsten
Darbietungen teilnehmen. Da bedeutet das Hin- und Hergehen und das stindige
Oeffnen und Schliessen der Tiiren eine Riicksichtslosigkeit gegeniiber dem Referenten
und den Auditoren, die unliechsam abgelenkt und gestort werden. Schw. L. Probst.

Mitteilung an die Pfleger des SVDK

Anliisslich der letzten Tagung der Krankenpflegerorganisationen wurden wir
Pfleger zur Mitarbeit in denselben aufgefordert. In Anbetracht der Wichtigkeit
unserer gemeinsamen Aufgaben wiire das sicher wiinschenswert. Mitspracherecht steht
jedoch nur Verbiinden, also nicht Einzelmitgliedern, zu, Damit stellt sich uns die
Frage: Fiir oder gegen diese Mitarbeit. Der Mitgliederbeitrag betrigt momentan
Fr. 1.— pro Jahr. — Ich ersuche Euch Pfleger, mir umgchend Eure Meinung bekannt-
zugeben, damit eventuell ein Aufnahmegesuch gestellt werden kann.

A. Schneebeli, Oberfeldweg 4, Frenkendorf (Blld.).

Verbinde - Associations

Krankenpflegeverband Basel

Der praktische Fortbildungskurs fiir unsere Schwestern und Pfleger findet statt,
fir die 1. Gruppe vom 10. bis 15. November, fiir die 2. Gruppe vom 17. bis 22. No-
vember, Der Biirgerspital hat uns in verdankenswerter Weise seine Riumlichkeiten
dafiir zur Verfiigung gestellt.

Programm. Montag, 10. und 17. November: 14 bis 16 Uhr Lagerungen, praktische
Uebungen im Schulpavillon; 16 bis 17 Uhr Frakturensaal, Chir. 2, Orientierung und
Besichtigung; 17 bis 18 Uhr Gipszimmer, Orientierung iiber Gipsverbiinde, Exten-
sionen. Mittwoch 12. und 19. November. 14 bis 16 Uhr Ausfiihrung von Injektionen,
Infusionen, Tropfeinliufe, im Schulpavillon; 16 bis 18 Uhr Vortrag und Film iiber
Wundinfektion und Wundbehandlung in der med. Klinik. Samstag 15. und 22. Novem-
ber: Magenausheberung, Magenspiilung, fraktionierte Magenausheberung, Probefriih-
stiick im Schulpavillon; 14 bis 16 Uhr Vorfithrung der eisernen Lunge, des Pulmotors,
des Biomotors und der Sauerstoffbombe im Infektionskrankenhaus oder im med.
Horsaal. Beobachtung und Kontrolle der Schwester bei Kinderlihmung; anschlies-
send Referat iiber das Bluthild, pathologische Verinderungen des Blutes, Trans-
fusionen, Film.

Die Schwestern und Pfleger, die auf unserm Bureau vermittelt werden, erhalten
das Programm mit ihrer Einteilung zugestellt, sollen aber ihre Teilnahme auf alle
Fille bis 1. November auf dem Bureau melden. Weitere Teilnehmer sind willkommen

und mogen sich ebenfalls zwecks Einteilung bis 1. November auf dem Bureau anmel-
den

Ascociation des infirmiéres et infirmiers diplomés de Geneve.

Comme chaque année, notre section organise des cours de perfectionnement.
Ils auront lieu conformément au plan ci-joint.

Pour la série 1947, notre choix s’est arrété sur la neurologie et la psychiatrie,
branches qui sont malheureusement passablement ignorées de beaucoup d’entre nous.
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Ceci est regrettable, car bien souvent les relations entre les malades et le personnel
infirmier seraient facilitées par la connaissance de quelques notions de psychiitrie.

L’historique de la psychiatrie et la classification des maladies mentales ayant
déja été traités 'année derniére, nous n’y reviendrons pas cette année.

Nous souhaitons un plein succes a notre cours de perfectionnement 1947, et
espérons qu’il intéressera chacun.

On est prié de s’inscrire aupres de:

a) Mademoiselle E. Guisan, Boulevard de la Tour, 2, Genéve.

0) Monsieur D. Vessaz, infirmier, s. 88, Hopital cantonal.

c) Monsieur A, Senti, infirmier, Clinique psychiatrique, BelsAir.

La finance d’inscription est de fr. 5.— pour la série compléte. Les participants
sont priés de présenter leur quittance a chaque conférence, afin de faciliter le travail
des organisateurs.

Pour les personnes ne désirant pas participer a toutes les conférences, il est
prévu une finanee de fr. 0.70 par cours, qui sera versée a Uentrée.

Cours de Perfectionnement 1947.

Octobre:

Mercredi 22: Les encéphalopathies post-traumatiques (avee elichés) ;
par Monsicur le Professeur de Morsier.

Vendredi 24: Les psychopathies,
par Monsicur le Docteur Meyrat.,

Mereredi 29: Les démences, leur début, leur évolution,
par Monsicur le Docteur Mutrux.

Novembre:
Mereredi 5: Les psychoses,
par Monsieur le Docteur Mutrux.
Vendredi 7: La sciatique et son traitement,
par Monsicur le Docteur Richard.
Mercredi 12: Les affections chirurgicales du systéme nerveux,
par Monsicur le Docteur W. Junet.
Vendredi 14: La physiothérapie des affections nerveuses,
par Monsieur le Professeur Walthard.
Mercredi 19: L’observation des malades nerveux,
par Monsieur le Professeur Rey.
Vendredi 21: Notre dispensaire anti-ulcoolique, traitement et assistance des alcooliques
par Monsicur le Docteur Revillod.
Mercredi 26: I’ émotion,
par Monsieur le Docteur Tournier.
Les conférences auront lieu a DPamphithéitre de la clinique chirurgicale, a
20.30 heures précises.

Krankenpflegeverband St. Gallen

Liebe Schwestern!

Wir mochten Ihnen heute unser Vortragsprogramm fiir diesen Winter bekannt
geben und bitten Sie, an diesen lehrreichen Veranstaltungen recht zahlreich teilzu-
nehmen und diese Abende zu reservieren,

1947 6. November: Herr Dr. Ledergerber  Nierenkrankheiten,
4. Dezember: Herr Prof. Willi Nef (Thema noch nicht bekanntgegeben).
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1948

29. Januar: Vortrag und Fithrung durch das Ostschweizerische Blindenheim.

26. Februar: Herr Dr. Forster: Ueber Blutkrankheiten.
1. April Herr Dr. Schinder: (wahrscheinlich iiber Schilddriisenerkrankungen).
29. April: Frau Dr. Steiner-Rost: Orientierung iiber die AHV.

Der Vortrag vom 6. November findet im Vortragssaal des Kantonsspitals, Haus 1,

statt und beginnt um 20.15.

Krankenpflegeverband Basel

Mitteilung: Es war mir nicht moglich,
fiir die Krankenpflegerinnen einen Bi-
belkurs von Pfr. Zickendraht vorzuberei-
ten. Dagegen konnte dem Wunsch einiger
Kursteilnehmerinnen von 1944/1945 ent-
sprochen werden, und sind die biblischen
Vortriige iiber «Begegnungen mit Jesus»,
I. Teil, im Druck erschienen. Fortsetzung
folgt nichstes Jahr (vergleiche Biicher-
Rezension im Septemberblatt, Seite 279!).
Wir wollen, was wir Basler Schwestern
gehort und empfangen haben, damit un-
sern Patienten weitergeben! Wer hilft
mit an der Verbreitung dieses Biichleins,
das uns einige Evangeliumsgeschichten in
plastischer, moderner Weise nahe bringt,
auch an der Christus entfremdeten Welt?
Ieh bitte Euch, meine Mitschwestern,
herzlich darum! Ueber dasselbe Thema
spricht Lic. theol. Zickendraht fortlau-
fend in der Adventszeit, Dienstagabend,
8 Uhr, im Chor der Pauluskirche, Dazu

ist jedermann herzlich eingeladen.
Basel, Birmannsgasse 30, 30. Sept. 1947
Eure Schw. Hedwig Hoch.

Krankenpflegeverband Bern

Schwester Monika Wuest, Préasidentin
des SVDK., wird auf Einladung des Ver-
bandes der Rotkreuzschwestern, Linden-
hof, Gruppe Bern, Donnerstag, den. 6. No-
vember 1947, 20.15 Uhr im Schulpavillon,
Stadthachstrasse 66, sprechen, iiber: Ein-
driicke vom internationalen Schwestern-
kongress in USA.

Unsere Mitglieder wie auch alle an-
dern Mitglieder des SVDK. sind zu die-
sem Vortrag ebenfalls herzlich eingela-
den.

Die Monatszusammenkunft vom 3. No-
vember fillt infolgedessen aus.

Section vaudoise ASID

Le 8¢ cours de perfectionnement orga-
nisé par la section vaudoise de I"Associa-
tion suisse des infirmieres et des infir-
miers diplomés a é1é donné a Lausanne,
du 17 au 20 septembre; il a réuni un
nombre de participants supérieur a celui
de 1946.

Ce cours était consacré aux maladies
infectieuses. 11 s’est terminé par une con-
férence de M. R. Matthey, le distingué
professeur de zoologie de I'université de
Lausanne, sur I’évolution, exposé magis-
tral qui a vivement intéressé les auditeurs
et leur a ouvert de nouveaux et vastes
horizons.

Les participants sont trés reconnais-
sants envers les professeurs, les privals.
docents, les chefs de clinique et les or-
ganisateurs de tout ce qu’ils leur ont
appris et de Paccueil cordial qui leur a
été réservé par I’Hépital cantonal.

Krankenpflegeverband Ziirich

Bazar
zugunsten des Schwesternheimes,
im Haus von
Frau Dr. Haemmerli-Schindler,
Hohenbiihlstrasse 1.

(Es wird auch Tee serviert.)

Wir setzen Sie davon in Kenntnis,
dass unser «Heimbazary auf den 29. No-
vember wverschoben wird. Wir erfreuen
uns bereits einer Anzahl sehr schoner
Gaben, wiren aber sehr dankbar, wenn

wir weiterhin solche entgegennehmen
diirften. Jede Art von Gaben, auch
kleine, originelle Gegenstinde finden

Verwendung. Fir Geldzuwendungen sind
wir ebenfalls dankbar. Zufolge der Ver-
schiebung nehmen wir die Gaben gerne
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bis zum 15. November entgegen. Wir bit-
ten alle unsere Mitglieder und Freunde,
auch ihre Angehorigen, Bekannten und
Patienten auf unsern Bazar aufmerksam
zu machen und zum Besuche desselben
einzuladen. Allen, die uns bisher gehol-
fen und auch weiterhin noch helfen wer-
den, unsern herzlichsten Dank!

Anmeldungen,
Aufnahmen und Austritte

Demandes d’admission, admissions
et démissions

Krankenpflegeverband Basel

Anmeldung: Schw. Josy Zuber, von
Dussnang (Thurgau), geb. 1915 (Biirger-
spital Basel, Krankenhaus Cham, Kan-
tonsspital St. Gallen, Diplomexamen).

Austritt: Schw. Susanne Heitz.

Krankenpflegeverband Bern

Anmeldung: Schw. Hedi Stauffer, geb.
17, Miirz 1921, von Bern (Bezirksspital
Zweisimmen, Bezirksspital Interlaken,
Kantonsspital Aarau, Diplom der K. f. K.)

Aufnahmen: Schwn, Claire Bédert,
Rose-Mary Stark, Lilly Frei, Margrit
Hinzi, Kathe Caflisch.

Verband der Rotkreuzschwestern
Lindenhof Bern

Aufnahme: Schw. Katharina Berger.

Krankenpflegeverband Ziirich

Anmeldung: Schw. Margrit Miiller,
geb. 1902, von Ziirich (Diplom fiir Wo-
chen-Siauglingspflege, Krankenhaus Neu-
miinster, Examen des Schweiz. Kranken-
pflegebundes).

Aufnahme: Schw. Anna Knopfel.

Krankenpflegeverband Luzern

Anmeldungen: Schwn. Alice Anliker,
1923, von Gondiswil (Bern), Diplomexa-
men der Kommission fiir Krankenpflege
des Schweiz. Roten Kreuzes (Bezirksspi-
tal Burgdorf, Kantonsspital Winterthur,
Tiefenauspital Bern); Louise Haupt-
mann, geboren 1919, von Poggersdorf
(Oesterreich), Bundesexamen (Kranken-
haus der Diakonissenanstalt Riehen, Be-
zirksspital Sumiswald, Inselspital Bern,
Bezirksspital Widenswil).

Aufnahme: Schw. Gertrud Hunkeler.

Kleine Berichterstattung - Petit Jourual

T Am 19. Juli starb der frithere Chef-
arzt des Schwesternhauses vom Roten
Kreuz in Ziirich-Fluntern, Herr Dr. G.
Haemig, der insbesondere auch als Leh-
rer und Erzieher der Ziircher Rotkreuz-
Schwestern grosse Verehrung und dank-
bare Anhinglichkeit genoss. Im Jahre
1917, wvom Schwesternhaus zu seinem
Chefarzt gewiihlt, fand der verehrte Ver-
storbene hier seinen Wirkungskreis, dem
er sich wihrend 24 Jahren in unermiid-
licher Pflichterfiillung hingegeben hat.
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Der Kantonalziircherische Frauentag
wird am 9. November 1947 stattfinden,
unter dem Motto: Verantwortung. Unsere
Schwestern von Ziirich und Umgebung
seien freundlich aufgefordert, an dieser
schonen Tagung teilzunehmen. (Niheres
zu ersehen durch die Tagesblitter und
Plakate. ) ‘

In einem Bericht iiber die Wieder-
eroffnung des bernischen Bezirksspitals
Ins ist zu lesen, dass «erstmals in die Di-
rektion zwei Frauen gewihlt worden»



seien, Dieses Spital wird deren Wahl
sicher nicht zu bereuen haben und es sei
die Berufung von Frauen in die leitenden
Kommissionen von Krankenhiusern zur
Nachahmung bestens empfohlen.

Der Nervenzusammenbruch.

Nach Schiitzungen amerikanischer Psy-
chiater ist etwa ein Viertel aller fithren-
den Geschiiftsleute und sonstiger Perso-
nen in verantwortlichen privatwirtschaft-
lichen Stellungen fiir eine durchgreifende
Behandlung durch Nerveniirzte reif; ein
hoher Prozentsatz davon geht nach ihrem
Urteil cinem volligen Nervenzusammen-
bruch entgegen.

Das Phinomen ist in den letzten Jah-
ren, wie das «Handelsblatty in Nachste-
hendem ausfiihrt, stark gestiegen und in-
zwischen systematisch und wissenschaft-
lich erforscht worden. Bemerkenswert ist
die Feststellung, dass Nervenzusammen-
briiche nicht auf Ueberarbeitung zuriick-

gefithrt werden konnen. Bislang habe
selbst ein Uebermass an geistiger oder
korperlicher |Arbeit noch niemals zu
einem «Nervous breakdown» gefiihrt. So-
fern einer erfolgt, handelt es sich auch
nicht in buchstiblichem Sinne um einen
Zusammenbruch des Nervensystems; mi-
kroskopische Untersuchungen des Hirns,
Riickenmarks und der Nerven haben er-
geben, dass grundsitzlich die Nerven
eines Zusammengebrochenen gleich be-
schaffen sind wie diejenigen eines Gesun-
den.

Angewandte Psychologie.

Als Just, der bekannte Chirurg, einen
Bankier durch die Entfernung einer
Griite vom Erstickungstod befreit hatte
und nach seiner Honorarforderung ge-
fragt wurde, antwortete er: «Geben Sie
mir den dritten Teil dessen, was sie mir
rehen wollten, als Sie die Griite noch im
Hals hatten.»

Biicher - Littérature

(Eingehende Besprechung vorbehalten)

Leitfaden fiir Zuckerkranke. Von Dr.
med. G. R. Constam. Mit 15 Abbildun-
gen. Verlag Benno Schwabe, Basel.
Fr. 12.50.

Diese, eingehend und klar abgefasste
Arbeit aus der Feder eines Facharztes
dient einer verstindnisvollen Durchfiih-
rung der oft wihrend Jahren notwendi-
gen Lebensweise des Zuckerkranken
unter Anweisung und Kontrolle des Arz-
tes. Der Leser wird mit den Eigentiimlich-
keiten der Krankheit selbst, den bei der
Behandlung angewendeten Arzneimitteln
und Therapien und der besonders hier
wichtigen Lenkung der Ernihrungsform
bekannt gemacht. Den Schwestern kann
das inhaltsreiche Werk bei der Pflege
V_On Diabetikern sich in mancher Hin-
Sicht als niitzlich erweisen. Eine Einrei-
hung desselben in ihren eigenen Biicher-

schatz und in die Schwesternbibliothek
des Krankenhauses sei daher bestens

empfohlen.

A General Textbook of Nursing. By
Evelyn Pearce. Verlag Faber & Faber
Lid., Russel Square 24, London.

Ein schones und gutes Lehrbuch steht
den angehenden Schwestern zur Verfii-
gung. «Die Verfasserin weiss, was die
Schwestern brauchen, und sie besorgt es
in diesem Buch aufs Beste», schreibt die
Nursing Times. Es ist wirklich alles darin
zu finden: von der schionsten Rontgen-
aufnahme bis zur Mahnung, in die
Schweinefutterkessel doch bitte keine
Papiere, Knochen usw. zu werfen. Auch
wendet sich Miss Pearce ofters an die
Schwestern, doch noch mehr als sie es ge-
wohnt sind zu tun, auf die psychische
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Verfassung des Patienten Riicksicht zu
nehmen. Ein Kapitel ist dem Eintritt und
der Aufnahme des Patienten in das Spital
gewidmet. Viele photographische tAufnah-
men sind zu finden, die darstellen, was
z. B. fiir eine Ohrenuntersuchung herge-
richtet werden muss, Auch die Ansicht
einer steril angezogenen Operations.
schwester fehlt nicht. Einen ausgezeich-
neten Abschnitt widmet die Verfasserin
der Pflege von Krebskranken, In den
Besprechungen von Infektionskrankhei-
ten sind die verschiedenen klassischen
Fieberkurven zu finden.

Im Kapitel iiber die Blutgruppen ist
mir die FFarbenbezeichnung neu: Gruppe
AB weiss, B rosarot, A gelb, O blau.

Der Abschluss des Buches weist ein
Verzeichnis der Fragen und Priiffungsthe-
men auf, die am Diplomexamen an die
Kandidatinnen gestellt wurden. Um nur
einige Beispiele herauszugreifen:

Medizin: a) Was wissen Sie iiber
Ascites? b) Nennen Sie Symptome bei
Uraemie. Chirurgie: a) Beschreiben Sie
uns den Zustand des Patienten, der an
einem perforierten Magengeschwiir lei-
det. b) Pflege nach der Operation. Allge-

meine Krankenpflege: a} Was bereiten
Sie fiir die Bluttransfusion vor? b) Be-
schreiben Sie die Pflege eines an Lungen-
entziindung erkrankten Patienten.

Schw. B. Ryser.

Précis de Diagnostic Hématologique.
Par Privat-docent D* G. Hemmeler.

Ed. F. Roth & Cie., Lausanne. Fr. 25.-.

Dans cet magnifiquement
illustré, on peut dire que le globule
sanguin est littéralement amené sous le
microscope. L’auteur, par ses explications,
met en relief de la facon la plus saisis-
sante les relations qui existent entre la
composition, la forme, la couleur de cet

ouvrage

élément si important de notre organisme,
ses modifications, et I’état normal ou pa-
thologique de I’étre humain. Aprés cette
lecture, on comprend mieux 'importance
d’un laboratoire médical sérieux et le
role de Pinfirmiére de laboratoire, dé-
ambulant de bon matin de salle en salle,
avec son petit plateaw muni de porte-
objets et d’éprouvettes. Le livre, dont le
texte original est en francais, a é1é traduit
en allemand.

Il n’est pas nécessaire d’espérer pour entreprendre, ni de réussir pour persévérer.

Le Taciturne.
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Unverlangt eingesandte Manuskripte ohne ausreichendes Riickporto kénnen nicht
zuriickgesandt werden. Die Besprechung unverlangt eingesandter Biicher behilt sich
die Redaktion vor. — Wir bitten, Adressiinderungen direkt und sofort der Buch-
druckerei Vogt-Schild A. G. in Solothurn mitzuteilen, unter Angabe der alten und
neuen Adresse. — Informez, s.v.p. immédiatement 'Imprimerie Vogt-Schild S. A.
a Soleure en cas de changement d’adresse. Priére d’indiquer la nouvelle et ancienne
adresse,
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Stellen -Gesuche

Dipl,

an selbstandiges Arbeiten gewdhnt, sucht
telle in Sanatorium, Klinik oder Spital. Ein-

Krankenschwester

h’”! nach Uebereinkunft. - Offerten unter
Chiffre 908 BI. an den Rotkreuz-Verlag, Solo-
hurn.
—

T
Dipl. Krankenschwester

an selbstindiges Arbeiten gewdhnt, sucht
Stelle als Abteilungsschwester in Spital oder
Klinik. Bevorzugt die Westschweiz oder
Bern, Eintritt nach Uebereinkunit. Offerten
Unter Chiffre 910 Bl. an den Rotkreuz-Ver-
lag, Solothurn.

Ipl. Krankenschwester

mit guten Kenntnissen in den iiblichen Labor-
arbeiten und Maschinenschreiben, sucht Stelle
In Spital, Klinik oder zu Arzt. Offerten unter

Chiffre 905 BI. an den Rotkreuz-Verlag, Solo-
urn,

A

| K Gut ausgewiesener diplomierter
"ankenpfleger

sucht Stelle in Spital. Hatte vor allem Lust fir
chirurgische Abteilung oder Operationssaal.

fferten sind erbeten unter Chiffre 900 BI.
an den Rotkreuz-Verlag, Solothurn.

SchW'FlS’rer

mit langjéhriger Erfahrung sucht selbstandi-
9en Posten auf Privatabteilung. Spricht fran-
Z0sisch und englisch. - Offerten unter Chiffre
01 Bl. an den Rotkreuz-Verlag, Solothurn.

f Ve Junge, dipl. Krankenschwestern

:Uchen Stelle in Spital oder Klinik, Ndhe Lau-

anne, Genf. Geregelte Freizeit und zeit-

?EmGSSer Lohn erwiinschf. - Offerten sind zu

\;Chlen unter Chiffre 902 Bl. an den Rotkreuz-
\e”agr Solothurn.

Ae“efer Krankenpfleger

;e;hfe Hand etwas behindert, sucht in Spital

Ofi Sanatorium leichieren geeigneten Posten.

erten unter Chitire 904 Bl. an den Rot-
*euz-Verlag, Solothurn.

Dipl. Kinderschwester

sucht Stelle zu Arzt als Praxishelferin oder in
reformierte Familie zur selbstdndigen Pflege
und Erziehung eines oder mehrerer Kinder. -
Offerten erbeten unter Chiffre 903 Bl. an den
Rotkreuz-Verlag, Solothurn.

Aeltere Krankenschwester

sucht Stelle in gepflegtem Heim, zu élterer
Dame oder Ehefrau, bevorzugt auf dem
Lande. Offerten erbeten unter Chiffre 906 Bl.
an den Rotkreuz-Verlag, Solothurn.

Junge Krankenschwester

an exaktes, zuverlassiges Arbeiten gewdhnt,
sucht Stelle, wo sie Gelegenheit hatte, sich
im Labor griindlich auszubilden. Eintritt nach
Uebereinkunft. Offerten unter Chiffre 907 BI.
an den Rotkreuz-Verlag, Solothurn.

Stellen-Angebote \|

Grossere Kinderheilstatte sucht

dipl. Schwester

als Rontgengehilfin und zur Besorgung des
Arztzimmers und der Apotheke. - Offerten
unter Chiffre OFA. 4024 D. an Orell Fussli-
Annoncen, Davos. !

@ a

Gesucht tichtige

Krankenschwester

als Ferienablésung oder als Jahresange-
stellte. Anstellungsverhaltnis nach Normal-
arbeitsvertrag. Anmeldungen erbeten an
Bezirksspital Interlaken.

A L

Kindersanatorium Pro Juveniute, Davos,
sucht baldmdglichst zwei jlingere

Kinderschwestern

Offerten mit Zeugniskopien an die Verwaltung.

Gesucht fiir sofort oder nach Uebereinkunft
in Asyl Gotlesgnad, Ittigen,

2 Abteilungsschwestern

OHerten mit Gehalfsansprﬁchén sind erbeten
an die Leitung des Asyls. ;
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Lebenswichtige Ausgleichstoffe

Dosierung :
Kinder bis zu 6 Jahren 1 Tablette
3mal taglich. Kinder von 6—12 Jahren
1—2 Tabletten 3mal taglich.
Erwachsene:
2 Tabletten 3mal taglich.

Preis
inkl, Umsatzsteuer

Fr. 1.56
243,90

Packungen und Preise:

30 Tabletten .
100 Tabletten .

des Mineral- und Vitaminhaushaltes -

Macalvit

Magnesium, Calcium, Vitamine

A--D, Phosphate

Zur allgemeinen Belebung und Krafti-
gung im Wachstum, in der Schwanger-
schaft, bei einseitiger Ernahrung, bei

Defizit in den Tropen, beim Sport usw.

SANDOZ A.G., Basel

-

Altersheim Oertli, Uetikon am See, sucht

tichtige

Krankenschwester

fur leitende Stellung. Telephon 929210,

o
-

i
S

Gesucht wird in Kurheim fir geschl. Tbc.
zuverlassige

Hausschwester

mit guten Umgangsformen. Kenntnisse im
Maschinenschreiben erwlinscht, wenn még-
lich auch in Laborarbeiten. - Gute Bedin-
gungen. Eintritt sofort.

Offerten mit Zeugnisabschriften und Bild
an Familie Withrich, Kurheim «Schénegg»,

.

Beatenberg (Hausarzt Dr.med. P. Burckhard?).

G

Iv

=

-

Kinderspital Aarau.

Oberschwester

die der Verwaltung und dem Haushalt vor-
steht, wird auf 1.Januar 1948 gesucht. ES
kommt nur &ltere, erfahrene Schwester in
Betracht. Salar nach Uebereinkunft.

Schriftliche Anmeldungen sind zu richtef
an den leitenden Arzt PD. Dr. Th. Baumann

A

Gesucht tlichtfige
dipl. Krankenschwester

die vom Héhenaufenthalt profitieren mochteé:
Dauerstelle, gute Honorierung.
Daselbst gesucht .

1 Hilfsschwester

" Offerten mit Zeugniskopien an die verwal

]

J/W

tung der Ziircher Heilstatte, Davos-CIavadel'J

B



Kl:'."ik' Dr. M. Hausmann, St. Gallen, sucht zu
moglichst baldigem Eintritt, spatestens auf
*November, zuverldssige

fankenschwester
fir den Ablésungsdienst.

e

Mise au concours.

=

Par suite de démission honorable, le poste
d'infirmiére
de la Ligue contre la Tuberculose
du Districy du Locle est & repourvoir.

Faj 2 ; ;
dlre offre en présentant curriculum vitae

dipléme reconnu par la Croix-Rouge au
!

': Qﬂfde la Ligue, Chapelle 4, Le Locle.

| Im Frauenspital Basel sind noch einige Stel-
®n durch

ch"Vesiern

2U beseizen, Ebenso werden noch einige
H| Nicht diplomierte Krankenschwestern als
!

fsF’flegerinnen

.eingesielli. Ausserdem finden noch einige

ree'is'[?&cﬁngungc:-zn und spaterer Pensionsbe-
; SQCII“[SJung. Den Lehrtéchiern im Operations-
I ea Ist bei befriedigenden Leistungen Ge-
Legenh_ei’r geboten, nach Vollendung der
elbfZeli definitiv angestellt zu werden.
phoi“geschriebene Offerten mit Lebenslauf,

© und Ausweisen iiber bisherige Ausbil-

“Ng an die Verwaltung des Frauenspitals.

Klg;
fL0= Kinik in Hohernkoror sucht tiichtige

. dipl. Schwester
-
Vo

e dhig wadre, die klinische Leitung zu
rh“ehmen (hauswirtschaftliche Leiterin
nden). Offerten an Transiffach 3, Bern,

< g

D,nge Krankenpflegerinnen, welche den
'®nst im Operationssaal zu erlernen wiin-
“chen, als

| eh”écl'\k'-:r
g‘f‘llfnahme. Bei den Schwestern- und Hilfs-
b getinnenposten handelt es sich um gut-
®zahlte Lebensstellen mit neuzeitlichen Ar- -

Hebammen gesucht!

Junge Midchen oder Krankenpflegerinnen,
nicht Gber 24 Jahr alt, welche im Frauen-
spital Basel spater als Hebammen angestellt
werden moéchten, kénnen ohne Enfrichtung
eines Kursgeldes in die eigene Hebammen-
schule aufgenommen werden, sofern sie den
Anforderungen geniigen. Dauer des Kurses
zwei Jahre; fiir diplomierte Pflegerinnen ein
Jahr. Anmeldungen an den Direktor, Prof. Dr.
Koller, Frauenspital Basel. Der Offerte sind
beizulegen: Selbstgeschriebener Lebenslauf
mit Photo, Schulzeugnisse und Ausweise liber
bisherige Tétigkeit sowie ein Gesundheits-
attest. Die Direktion.

Gesucht eine tlichtige

Kinderschwester

in das Kinderhaus der Ziircher Heilstatte Da-
vos-Clavadel. - Offerten mit Zeugniskopien °
an die Verwaltung der Ziircher Heilstatte,
Davos-Clavadel.

Spital im Zircher Oberland sucht zu bald-
moglichstem Eintritt

Réntgenlaborantin und
eine Abteilungsschwester

Offerten sind erbeten unter Chiffre 909 BI.
an den Rotkreuz-Verlag, Solothurn.

Privatklinik
standige

Abteilungsschwester

fir November. Offerten mit Zeugnissen unfer
Chitfre 911 Bl. an Rotkreuz-Vetlag, Solothurn.

i 5

Gesucht jiingere

in Bern sucht f{lchtige, selb-

Krankenschwester

die Inferesse hat, den Operationssaaldienst
zu erlernen. Detaillierte Offerte ist zu
richten an die Kantonale Krankenanstall,
Glarus.

e e

A vendre, cause départ

BRANCARD

en fube d'acier, forme relevée, permettant
placer dans auto ou compartiment, ainsi que
franchir escaliers étroits, fr. 40.—. - Ecrire:
Borel, chalet Maria, Chesiéres s/Ollon.
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4‘__%

Den Schmerz bekampit man

mit 1—2 Tabletten Alcacyl in einem halben
Glas Wasser.

m‘ y/ wirkt prompt und schadet weder Magen noch
Herz. Dr. A. Wander AG,, Bern

4
Kurhaus Sans-Souci Inserate
Davos-Dori
Gutgefithrtes Klein-Sanatorium fiir alle welche nach dem 6. eines w
Tuberkuloseformen eintreffen, kénnen nicht mehr be-

Renoviertes, modernes Haus
Rubhige, staubfreie Lage - Warme Zimmer
Krankenkassen-Kurbeitriige
Aerztliche Leitung: Dr. W, Rubin V()gt—Scllil(l AG., Solothurn

Annoncen-Abteilung

riicksichtigt werden,

Auskunft durch die Besitzer: H, & F. Hellmann
Telephon 3 60 38

s

Neu eingetroffen é‘legp HOE;'“;“E“;S;QSH“ nlnuuenbmjng
Schwestern-Kragen SR

(runde Form)

machen Erholungsbediirftige und Rekonvaleszente? . ¥
Kuren. Mildes, nebelfreies Klima. - Schone Spazlefg o
Sorgfiltig gefiihrte Kiiche, Diitkiiche, - Bider - M"’ i
Krankenkassen-Kurbeitrige. Pensionspreis von Fr. !

A 1
2 : »
Steiger, Gummiwaren, Bern Schw. Martha Schw®
Amthausgasse 1 Tel. 10 26 und Schw, Martha Iiﬂ”')

ragl dlesa e Elikelle (((I)T'TIT/ I [ xonTROLLIERT DURCH DEN

S(HWEIT APOTHEKERVEREIN

entspricht den Vorschriften RESHEAINASIAYZSS,

CONTROLE PAR LA SOCIETE

des schweiz. Arzneibuches JETHITINIINIIEHE

Rotkreuz -Verlag, Solothurn




Nr.5 — Oktober 1947

LINDENHOFPOST

BEILAGE ZU «SCHWEIZERISCHE BLATTER FUR KRANKENPFLEGE»

Erscheint alle 2 Monate

Liebe Schwestern!

Noch selten ist Eure Oberin so mutlos gewesen wie in diesen vergangenen
Wochen. Sie steht unter dem [Eindruck, dass sehr vieles in der Schwesternschaft
nicht in Ordnung ist. Es macht sich dies bemerkbar in ausserlichen Dingen: Unvor-
schriftmissiges Tragen der Tracht, unordentliche oder auffallende Frisuren, statt
Striimpfen werden nur Séckli getragen! (die i[Schule hat nie eine Erlaubnis dazu
gegeben); die Schwestern fangen an, zu Unzeiten also z. B. in der Freistunde zu
rauchen und muten dann 1hren Kranken zu, diesen Rauchgeruch an ihnen zu ertra-
gen. Dies sind nur einige Hinweise, sie konnen leider vermehrt werden. Sie zeigen,
dass bei uns ein Chaos herrscht, und dass wir auf dem besten Wege sind, abzu-
sinken.

Ich bin tief belribt iber diese Tatsachen und oft mochte ich am liebsten meine
Tracht ablegen und als Zivilmensch irgendwo untertauchen, um mich nicht mehr
schamen zu miissen.

Aber das darf ich nicht, sondern in erster Linie muss ich mich fragen, wieso
es moglich ist, dass unsere Schwestern, junge und alte, so leicht sich tiber die Vor-
sahuftcn der Schule wegsetzen. Und da muss ich mir sagen, dass ich vielleicht zu
nachgiebig gewesen bin in den vergangenen Jahren und mlch zu sehr auf die Ver-
stindigkeit unserer Schwestern und auf ihr Gefiihl fiir natiirlichen Respekt fiir
unsere Sache verlassen habe. Ich mache mir grosse Vorwirfe, dass ich zuweilen
zuviel und zu lange (Geduld getibt habe gegentiber solchen Schwestern, die Mihe
hatten, sich anzupassen und den Weisungen nachzukommen. Ich denke mir jetzl,
dass diese Nachgiebigkeit fiir viele andere zur Versuchung geworden ist, es eben
in allen moglichen Dingen und Satzungen der Schule nicht allzu ernst zu nehmen.
Und so bin ich woh! selbst mitschuldig geworden an der Unordnung, die heute
immer wieder in Erscheinung tritt.

Ihr wisst, dass ich letzten Herbst in Skandinavien gewesen bin und einen guten
Einblick erhielt in das Wesen der Krankenschwestern. (Gewiss kennen sie eine
grosse Freiheit ausserhalb des Spitallebens, wobei ich mit dieser Freiheit ja
nichts Anriichiges meine. Ich habe aber in allen Betrieben beobachtet, dass die
Schwester im Dienst absolut korrekt und vorschriftsmassig gekleidet ist. Und
zum Teil sind die Arbeitstrachten noch recht unmodern. Es ist also diesen sehr
weitherzigen und grossziigigen Frauen durchaus selbstverstandlich, dass sie wah-
rend der Arbeit das vorgeschriebene Kleid zu tragen haben. Ich weiss auch, dass
die englischen Kolleginnen #usserst streng auf grosste Disziplin wahrend der
Dienstzeit halten.

Liebe Schwestern, Ihr alle wisst, welche Anstrengungen gemacht werden fiur
die Besserstellung der Schwestern. Wir hoffen, dass uns dieselbe Anerkennung
zuteil wird, wie sie z. B. eine Lehrerin oder eine Fursorgerin erfahrt. Glaubt Ihr
wirklich, dass dies erreicht wird durch materielle Besserstellung allein, wenn
nicht jede von uns zugleich eine disziplinierte und ihrer Sendung bewusste Per-
sonlichkeit ist? Ich bin davon tiberzeugt, dass dies letztere die Bedingung ist.

Ich habe mir immer vorgestellt, dass es im Zusammenleben mit Menschen
guten Willens gentige, ihnen verniinftige Vorschriften zu machen und zu erwarten,
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dass sie diese einhalten, Unsere Schule beschrankt sich dabei auf das 'Wesentliche,
und die Schilerin verpflichtet sich bei ihrem Eintritt in die Pflegerinnenschule
zum Gehorsam gegeniiber diesen Vorschriften. Auch die diplomierte Schwester
ist an die Regeln der Schule gebunden. Warum nur diese Willkiir, diese Nicht-
achtung? Ich finde dies einer Schwester unwiirdig. Ist es nicht trostlos, dass so
viel Kraft und Freude zerbricht an diesen vielen Widerwértigkeiten, die mir und
der Schule bereitet werden und die unser Ansehen beleidigen,

Ich muss Fuch alle, die es betrifft, ersuchen, Eure Einstellung zu Schule und
Berufsstand zu tiberpriifen. Entweder Thr gehért dazu und haltet Euch strikte an
die Anordnungen, oder aber Ihr wiinscht Eure eigenen Wege zu gehen und verliert
damit die Zugehorigkeit.

Der Krieg ist langst vorbei und alle Beschriankungen fiir die Beschaffung
der vorgeschriebenen Kleider und Schuhe sind aufgehoben. Ich erwarte von Euch
allen, dass Ihr mithelft, fiir die Wahrung unserer Wirde einzustehen.

~ Oberin H. Martz.

Nachrichten aus dem Schwesternkreis

Todesanzeigen: Schiw. Ursula Siegenthaler in Krauchthal hat ihren Onkel ver-
loren. Die kleine Claudia Barbara, Tochter von Frau Margreth Neuweiler-Bartschi
in Kreuzlingen, ist nach kurzem Dasein gestorben. (Ganz herzlich nehmen wir teil
an dem grossen Leid.

Geburten: Joachim Peter, Sohn von Frau Pfarrer Jacqueline Schmid-Forrer,
Metallstrasse 14, St. Gallen. Verena, Tochter von Frau Lydia Thomi-Kurth, Schwei-
zergasse 38, Basel. Beat Alexander, Sohn von Frau Elfriede Wildberger-Endress,
Geissberg, Schaffhausen.

Verlobung: Schw. Nelly Hanzi mit Herrn (Fritz Rihs.

Verméhlungen: Frau Hedy Du Bois-Gyger, 2 Lyndhurst Road, Westbury-on-
Trym, Bristol. Frau Erna Wengi-Schneeberger, Dottingen-Klingnau. Frau Johanna
Straub-Ramseyer, Griinen-Sumiswald. Frau Gertrud Fliickiger-Hildebrand, Diir-
renroth i. E. Frau Natalie Schlumpf-Oehler, Petersgraben 37/II, Basel. Frau Lotti
Zingg-Schwab, Kapfsteig 50, Ziirich 32. Frau Elsi Laager-Brocco, Adresse unbe-
kannt. Frau Kdthi Hebeisen-Sommer, Oberdiesshach.

Schwester Anna Schddeli, geb. 15, Dezember 1872, Kurs 10, ist am 14. September
dieses Jahres heimgegangen. Wir haben seit 1920 nichts mehr von ihr vernehmen
konnen trotz mehrfacher Bemithungen.

Frau Emuna Meisel-Roth, geb. 16. September 1882, Kurs 23, ist am 7. August
dieses Jahres nach langer Krankheit abberufen worden. Herr Meisel schreibt uns,
dass seine Frau seit vielen Jahren herzleidend war.

Am 15. September dieses Jahres ist unser verehrter Herr Dr. Karl Rohr im
hohen Alter won 84 Jahren heimgegangen. Mit ihm verliert unsere Schwesternschaft
im [Lindenhof einen uns wohlgesinnten und giitigen Freund.

Verband der Rotkreuz-Schwestern Lindenhof, Bern

Corcelles s/Neuchatel, Ende September 1947.
Liebe Schwestern! )

Ein franzosisches Sprichtwort sagt: «Rien ne sert de eourir, il faut partir a
pointy. Das heisst nicht etwa «Nume nid gschpringty, sondern (Mach Di rachtzitig
uf d’Socke». :
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Aus diesem (Grunde wende ich mich schon heute und nicht erst im Dezember
mit Bitten, Mahnungen und Ratschlagen an Euch alle, ob alt oder jung, verheiratet
oder ledig, nah oder fern.

Im Juni 1946 habe ich an dieser Stelle den Gemeinde- und den Praxisschwe-
stern geschrieben: «Haben wir noch etwas Geduld; es muss und wird besser wer-
den». Ein Jahr ist seither vergangen und es ist tatsdchlich besser geworden. Neue,
bessere Anstellungsbedingungen sind vom SVIDK festgelegt und Euch von Eurem
Sekretariat zur Kenntnis gebracht worden. Vielleicht ist dabei die eine oder andere
Schwester iibergangen worden, weil die [Sekretdrin nicht wusste, ob die betreffende
Schwester die Spitalpflege verlassen habe und nun in einer Gemeinde oder bei
einem Arzt arbeite. Die Arbeit der Sekretirin wiirde manchmal weniger schwer
sein, wenn ihr die 'Schiwestern ihre neuen Adressen und ihre neuen Stellen ohne
Verzug bekanntgeben wiirden, da sie ja nicht hellseherisch ist. Ist das wirklich
zuviel verlangt?

Noch eine Bitte. Solltet Ihr irgendeine Auskunft brauchen, so wendet Euch
bitte an Euer Sekretariat und nicht an den SVDK, dessen Aufgaben andere sind.
Eure Sekretarin ist stets gern zu Euren Diensten.

Sie benutzt die (Gelegenheit, Euch zu raten, nicht selber Unfall- und Haftpflicht-
versicherungen abzuschliessen, sondern dies durch den Arbeitgeber besorgen zu
lassen, der ja auch die Pramien zahlen muss. Die beiden Policen sollten auch nicht
auf einen bestimmten Namen, sondern ganz allgemein zugunsten der Gemeinde-
oder der Praxisschwester ausgestellt werden. Wenn dann eine Schwester die Stelle
verlasst, lauft trotzdem die Versicherung ohne Karenzzeit fiir ihre Nachfolgerin
weiter. _

Mit unsern Gemeindeschwestern unterhélt das Sekretariat sehr rege Bezie-
hungen. Wir haben auch ganz schone Erfolge betreffend Gehaltserhéhung usw. zu
buchen. Es freut die Sekretarin stets, wenn die Présidenten der Krankenpflege-
kommissionen sie um Rat fragen und nachher ihre Ratschlidge auch befolgen und
die neuen Arbeitsbedingungen nach Moglichkeit annehmen.

Unsere Praxisschwestern dagegen scheinen ohne Hilfe des Sekretariates aus-
kommen zu konnen.

Es war fir die Sekretirin von grossem Interesse, einige unserer Aussensta-
tionen und auch andere Spitiler zu besuchen und auf diesem Wege mit mancher
Spitalschwester nicht nur in brieflichen, sondern auch in personlichen Kontakt zu
treten. Sie bedauert aber stets, wenn sie sehen muss, wie wenig harmonisch manch-
mal das Zusammenarbeiten zwischen Euch vor sich geht. Liegt es an der Natur der
Frau, an der durch die viele Arbeit henvorgerufenen Uebermiidung, am Unter-
schied in der Erziehung und Einstellung zwischen frither und heute? Wir Schwe-
stern haben doch unsern Beruf ergriffen, um andern zu helfen. Wie kommt es, dass
wir oft unsern Kolleginnen und dadurch auch uns selber das Leben nicht mehr
erleichtern? Ist es wirklich nicht méglich, fiir einander mehr Verstindnis und
Nachsicht aufzubringen und zu wermeiden, dass wir uns gegenseitig durch fast
tagliche kleinliche Reibereien, Missverstindnisse und Unachtsamkeiten das Leben
noch schwerer gestalten, als es sowieso schon ist? Wollen wir uns alle in Zukunft
wirklich nicht ein wenig mehr Mithe geben und, statt gegen einander, miteinander
arbeiten?

Viele von [Euch klagen diber Miidigkeit. Die Tatigkeit einer Krankenschwester
ist ja wirklich aufreibend, besonders in spiteren Jahren. Aber es lisst sich nicht
leugnen, dass die moderne Jugend stete Abwechslung nétig zu haben scheint und
die jetzt recht vielen freien Tage lieber dem Vergniigen opfert, als sie der Erholung
zu widmen. Gewiss génnt jedermann den Schwestern angenehme freie Stunden
mit der so nétigen Entspannung; es kommt aber doch manchmal vor, dass viele
ihre Freiheit missbrauchen und dadurch an ihrer Gesundheit Schaden nehmen.

Die Sekretarin mochte bei dieser Gelegenheit auch anfithren, dass ihr éfters
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Klagen zu Ohren kommen, das Benehmen vieler Schwestern ausserhalb des Spitales
lasse zu wiinschen iibrig. Diejenigen Schwestern, die das angeht, sollten nicht
vergessen, dass eine Schwester, auch wenn sie ohne Tracht ausgeht, doch als
solche bekannt ist oder erkannt werden kann und dass sie durch ihr unpassendes
Benehmen nicht nur sich selbst, sondern unsern ganzen Stand in Verruf bringen
kann. Unser Beruf, durch eine besondere Tracht hervorgehoben, verpilichtet viel
mehr als irgend ein anderer. Es wire wirklich gut, wenn manche Schwester sich
die Mithe geben wollte, tiefer dariiber nachzudenken, um der Versuchung weniger
leicht zu erliegen.

Es ist leider auch vorgekommen, dass die Sekretérin in manchen Ortschalften
erfahren musste, dass einige unserer Schwestern und auch deren Eltern derart
iiber die Schule und ihre Mitschwestern schimpfen, dass dadurch Madchen abge-
halten werden, in den Lindenhof einzutreten. Die Schuldigen werden darauf auf-
merksam gemacht, dass der Verband solche Verleumdungen nicht dulden kann und
notigenfalls gegen sie mit aller Strenge vorgehen wird.

Um nun auf ein angenehmeres Thema iiberzugehen, will ich auf 6fters geaus-
serten Wunsch hin einige :Angaben tber die 'Berechnung der eidgendssischen Alters-
rente folgen lassen. Ich mochte vorausschicken, dass 1. das Inkrafttreten der AHV
unsere Mitglieder nicht vom Abschluss der <K0Mekt1vve151cherung befreit, da die
eidgendssischen Renten ja erst ab 65. Altersjahr ausbezahlt werden; 2. dass die AHV
keine finanzielle Mehrbelastung bedeutet, .da die Pramien an iStelle des Lohnaus-
gleiches treten.

Man unterscheidet vier Arten von Altersrenten: Einfache Altersrente, Ehepaar-
Altersrente, Witwenrente und Waisenrente. Alle Renten werden monatlich ausbe-
zahlt und den Berechtigten per Post zugestellt. 'Uns interessiert nur die einfache
Altersrente; sie kommt den Alleinstehenden, also unsern Schwestern zugut. Grund-
satzlich hat jeder vom 20. bis 65. Altersjahr Beitrdge zu bezahlen und zwar
sitzlich hat jeder vom 20. bis 65. Altersjahr Beitrdge zu bezahlen, und zwar

einen Beitrag in gleicher Hohe bezahlt;
selbstindig Erwerbende 4 % des massgebenden Lohnes.

Die auszuzahlende Rente betridgt dann: .

Fester Rententeil: Fr. 300.—;
dazu kommt noch der sechsfache Jahresbeitrag.

Beispiel: Schwester X. ist bei Einfiihrung de1 Alters- und Hmlenbhebencnvc,r-
sicherung (AHV) 35 Jahre alt. Thr massgebender Lohn betragt

cu st s SR Sl e S S el e
Naturnlzen i i g Co s R p ) 3
monatlich zusammen . . . . Fr. 340.—
fabmlichine8s adr bepregtg S R 0805

Aendert sich ihr Lohn nicht, so hat sie bis zur Vollendung des 65. Altersjahres,
also 30 Jahre lang, 2 % = Fr. 81.60 zu bezahlen, der Arbeitgeber ebenfalls. Das ergibl
einen Jahresbeitrag von Fr. 163.20. Die entsprechendc Altersrente ergibt:

Fester Rentenanteil . . . . . Fr. 300—
Sechsmal WrirdB63:20- A N, il P EEP S T
dahriteledBenter. = bt itibey, pai b Bp A 070.90)

Sofern sich im Laufe der Jahre der Lohn verindert, so berechnet man aus den
verschiedenen Beitrdgen bis zum vollendeten 65. Altersjahr den mit{leren Jahres-
beitrag. Betragt dieser weniger als Fr. 150.— (z. B. wenn die Schwester nur Halb-
tagsarbeit verrichtet und ihr Lohn dementsprechend niedrig ist), so errechnet man
die Rente nach obenstehendem Beispiel, d. h. zum feststehenden Rententeil von
Fr. 300.—, wird der sechsfache Betrag des mittleren Jahresbeitrages hinzugezéhlt.
Auf jeden Fall aber betrdgt die einfache Altersrente aber mindestens Fr. 480.—.
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Betragt der mittlere Jahresbeitrag mehr als Fr. 150.—, so wird nach folgendem
Beispiel vorgegangen:

Die 40jahrige Praxisschwester Y. hat einen massgebenden Lohn won monatlich
I'r. 450.—, jahrlich also Fr. 5400.—. Sie selber und auch der Arbeitgeber zahlen von
dieser Summe je 2%, zusammen also 4 %, d. h. Fr. 216.— ,o‘der Fr. 150.— plus

Fr. 66.—. Die Rente wird nun wie folgt berechnet:
RestersRentensenl e stz n it n s vl ol
Sechsmal Fr. 150— "~ . . . '.c Fr.' 900.—
v sanan 1B s 5 e et ol e it o A (S

Zusammen Fr. 1332—

Als hdchste Rente werden Fr. 1500.— ausbezahlt. Wer also mehr als Fr, 7500.—
(mittlerer Jahresbeitrag Fr. 300.—) Einkommen bezieht, zahlt zugunsten der Min-
derbemittelten.

Da gerade von Versicherung dle Rede ist, mochte die Sekretirin die Schwe-
stern unter 30 Jahren darauf aufmel ksam machen, dass die Tarife der Kollektiv-
versicherung des Lindenhofes am 1. Januar 1948 um ungefiahr 15 % erhoht werden,
aber lr0t7dem noch billiger sind als die Tarife einer Emzelversmhelung Es ist
auch nicht zulédssig, dass unsere erst kiirzlich diplomierten Schwestern oder sogar
Schiilerinnen Lebensversicherungen zu fiir sie ungiinstigen Tarifen abschliessen,
dies um so weniger, als bekanntlich unsere Schwestern eine Altersrenten- und
nicht eine Lebensversicherung besitzen miissen, wenn sie Mitglieder unseres Ver-
‘bandes und des SVDK werden wollen.

Und nun haben wir schon bald Weihnachten und Neujahr. Da will ich daran
erinnern, «dass Austritte aus dem Verband oder Uebertritte von einer Gruppe in
die andere mir so frith als moglich, jedenfalls vor Jahresschluss, zu melden sind.
Nach dem 1. Januar 1948 konnen sie nicht mehr beriicksichtigt werden, so dass die
betreffenden Schwestern dann den ganzen Jahresbeitrag fiir 1948 zu bezahlen
haben. Ich hoffe wirklich, nachstes Jahr deswegen nicht so viele ‘Schreibereien und
Unannehmlichkeiten zu haben wie 1947. Wieviele Schwestern, hauptsacalich aber
verheiratete, bezogen ruhig viele Monate hindurch die «Schweiz. Blatter fiir Kran-
kenpflege» und dlL «Lindenhofpost», ohne daran zu denken, den Jahresbeitrag zu
entrichten. Unser Verband kann unmoglich das Abonnement fiir sie bezahlen, da
seine Finanzen sowieso schon sehr beschrankt sind und er nicht mit Defizit arbei-
ten kann. Verstehen sie denn wirklich nicht, dass in jedem iGeschift Ordnung sein
muss und dass nicht jeder tun und lassen kann, wie es ihm beliebt?

Andererseits freut es mich zu sehen, dass die grosse Mehnzahl unserer Schwe-
stern sich Mithe gibt, einen ordentlichen Gang unserer Angelegenheiten zu ermog-
lichen. Ganze Abteilungen oder Spitiler senden z. B. im Januar alle Ausweiskarten
zum Abstempeln ein. Thnen gebiithrt ein besonderer Dank. iAngenehm dst auch die
Tatsache, dass dieses Jahr kaum mehr als 10 Ausweiskarten ohne Begleitschreiben
oder einen kleinen Gruss eingeschickt wurden. Diese kleine Aufmerksamkeit be-
deutet einen nicht hoch genug zu schitzenden Fortschritt, da die lKorrespondenz
manchmal die einzige Moglichkeit bietet, sich kennenzulernen und zu izeigen, dass
man einander nicht wvergisst. _

Unsern Mitgliedern im Auslande will ich schon heute ein fréhliches Jahresende
und ein recht glickliches neues Jahr wiinschen, denn bis die vorliegende Nummer
der «Lindenhofpost» in Bahut, Shanghai, Lourenco-Marques, Dohnavur, Mara-
caibo usw. ankommt, ist es sicherlich bald Weihnachten. Wir denken an Euch alle
in der Ferne und sind stets froh, gute Nachrichten von Euch zu erhalten, Seid nett
und schickt uns von Zeit zu Zeit kleine Berichte fiir die «Lindenhofposty, frisch von
der Leber weg geschrieben, ohne alle Pretention; es interessiert alle Schwestern
zu erfahren, wie es Euch da draussen ergeht und unter welchen Bedmdungen Thr
arbeitet.

27



Und nun, Ihr lieben Schwestern alle in nah und fern, haltet fest zusammen,
arbeitet Hand in Hand, haltet Mass, nehmt nichts tragisch und lasst es Euch nicht
reuen, flr das Allgemeinwohl .des Verbandes ein kleines Opfer zu bringen. Schimpft
auch nicht zuviel auf Eure SSekretdrin und ihre ewigen Ermahnungen, sondern
beherzigt ihre gutgemeinten Ratschlige. Noch mehr als bisher wollen wir ein
Freundschaftsbund von Schwestern guten Willens sein.

In dieser Hoffnung entbiete ich Euch allen herzliche Griisse.

Soyons a l'avenir, encore davantage que jusqu’ici, une association de sceurs
liées par une chaine d’amitié et de bonne volonté. Dans cet espoir, je vous adresse
a toutes, cheres collegues welsches, mes pensées les plus condiales.

Sr. Marga Furrer.

@ Wetthewerb @

Der Vorstand des Verbandes der Rotkreuzschwestern Lindenhof, Bern, hat in
seiner Sitzung vom 20. September 1947 beschlossen, einen neuen Wetthewerb aus-
zuschreiben.

Thema: Gefahren in unserem Beruf;

a) Gefahren fiir unsere Gesundheit;
b) Gefahren fiir unsern Charakter.

Es wird gewiinscht, dass anhand von Beispielen auf die Gefahren bei der
tdglichen Arbeit und wahrend der Freizeit aufmerksam gemacht wird. Wie schiit-
zen wir uns dagegen?

Fir die besten Arbeiten sind folgende Preise ausgesetzt worden:

1. Preis Fr. 100.—;
2. Preis Fr. 50.—;
‘ 5 Trostpreise.

Preisgericht: Prasidentin des SVIDK, Frau Oberin, Prisidentin, Vizeprisidentin
und Aktuarin unseres Verbandes.

Die Arbeiten sind mit einem Motto zu versehen und wie folgt einzusenden:
1. Couvert verschlossen, Aussenseite Motto, Inhalt Karte mit Motto und Namen

und Adresse der Verfasserin.
2. Couvert offen, Aussenseite Motto, Inhalt Arbeit mit Motto als Ueberschrift, keine

Unterschrift. ;

Die Arbeiten sind einzusenden an Schw. R. Sandreuter, [Sevogelstrasse 69,
Basel. Termin: 1. Dezember 1947.

Gruppe Basel. Néichste Zusammenkunft am Montag, 3. November 20.30 Uhr.
Naheres wird noch bekanntgegeben.

Gruppe Bern. Trotz ihrer vielseitigen Inanspruchnahme, hat sich Schwester
Monika Wiiest uns fiir unseren Gruppenabend am
6. November 1947, 20.15 Uhr im Schulhaus, Eingang Stadtbachstrasse,

zur Verfiigung gestellt. Sie 'wird uns einige ihrer Eindriicke anlisslich ihrer Teil-
nahme am Internationalen Schwesternkongress in Amerika vom Mai dieses Jahres
vermitteln. Das Thema diirfte alle Schwestern interessieren. Wir erwarten daher
zahlreiches Erscheinen.
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Gruppe Thurgau.
Dieser Monat wird uns bringen
In die Nah von Munsterlingen,
Denn nach Altnau, das sehr nett,
Ladet uns Schwester Mariette.
So komme wer da kommen mag
Am zweitletzten Donnerstag (23. Oktober).

Bitte sich anzumelden bei Schwester Mariette Helmersdorfer, Altnau.

Schluss des Briefes von Sr. G. M.

So, das wiren so die dussern Umstiande. Fiir Euch tént natirlich 8-
Stundentag-System wie paradiesische Musik; aber ihr diirft nicht ver-
gessen, dass wir fast unter dem Aequator hausen und es eben entsprechend

v -helss ist und auch abends kaum abkihlt. 286—34 ° im Schatten sind nicht

mal zum Liegen angenehm, geschweige denn zum Arbeiten. Und ich bin
noch jetzt zu viel im Schuss, deshalb bin ich um 15 Uhr oft sehr abge-
raggert, wie in Basel um 21 oder 22 Uhr. Manchmal muss ich im Vormittag
die Uniform wechseln, weil alles klebt. Von meiner Spur Puder, die ich
morgens auf meine Nase staubte, ist natiirlich nichts verblieben. Obwohl
ich versuche aufgeraumt auszusehen ist es oft schwer. Die Venezolane-
rinnen sind immer prachtig in Form, dafiir darf oft ein Patient eine
Stunde und mehr auf ein Glas Wasser warten. — Aber ich darf die Bevol-
kerung -des Landes in dem ich doch so viel Schones erleben darf, nicht
schlecht hinstellen. Man muss eben auch diese Mentalitit zu verstehen
suchen. Viele sind Mischling Spanier, rote und schwarze. Je nach Mi-
schung kommen bessere oder schlechtere Eigenschaften zum Vorschein
und die meisten der Bewohner sind erst seit zwei, hochstens drei Genera-
tionen richtig erzogen oder geschult. Man kann keine Wunder erwarten.
Die Akademiker sind sehr gescheite Kopfe, unverbraucht und genial. Sie
sind aber eben anders als wir. Wir sollen und wollen ihnen helfen sich
zu formen und auszubilden, solange sie uns noch dulden; man darf aber
nie ausser acht lassen, dass wir Ausliander uns eben im Gastland befinden
und micht als Volksreformer gekommen sind, sondern um den Leuten
Auswahl zu bringen von unsern lingst ausgetiiftelien Sachen, die sie fur
ihre eigene Umgebung umbauen und verwenden koénnen.

Die Bevolkerung, inklusive Schwestern, mischen sich kaum ausser-
beruflich mit Auslandern; somit vermisse ich am meisten Gedankenaus-
tausch mit Arbeitskolleginnen. Erst wenn man weg ist merkt man, wie
erspriesslich doch all das Geplauder und Diskutieren spidt am Abend bei
einer Tasse Nescafé war.

Anfangs, als ich anfing die Aerzte auszufragen, waren sie sprachlos.
Was so einer Schwester eigentlich einfalle; aber ich liess nicht nach. Ich
konnte es einfach nicht ibers Herz bringen, Patienten zu behandeln, deren
Krankheit ich nicht etwas naher kannte, oder Medikamente oder Spritzen
zu geben, ohne ungefdhr twber den Inhalt aufgeklart zu sein. So
gewohnten sich auch unsere «Dokter» an meine Anwesenheit und meine
I ragen und alles ist in Ordnung. Ich darf sogar Losungen verdimnen, weil
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ich mal eine richtig ausrechnen konnte vor zwei diskutierenden Aerzten!
Damit scheint es mir, habe ich meine Stellung gefestigt. Die Sprachen, die
den Englinderinnen das grosste Hindernis waren, sind fir mich glick-
licherweise nicht schwer; ich kann nun in einem Atemzug Spanisch und
Englisch losschnattern. —

In jeder Schicht soll die diplomierte Schwester veranlwortlich sein.
Geht alles gut, o.k., aber begeht eine einen Fehler, weh mir, wenn ich
meine Unschuld nicht aufgeschrieben beweisen kann. Diese Leute hier
haben ‘eine Leichtigkeit, sich aus Schwierigkeiten rauszuwickeln; da stehe
ich manchmal da wie begossen! Andere Lander, andere Sitten. —

Die Uniform stellt das Spital und wascht sie auch. Der Lohn einer
«practical nurse», Schwester ohne Diplom, aber mit Aushildung, entspricht
ungefihr demjenigen einer Daktylo, ca. Fr. 400.—. Die Diplomierten haben
ca. das ‘Doppelte und je nach Lénge der Jahre im Spital immer Aufbesse-
rung und [jeden Dezember 16 % vom ganzen Jahreslohn dazu!!! (Dies alles
nur im Company Spital, das bestausgeriistete und bemannte im Land.) In
den Stadtspitilern herrscht eine Misére in Schwestern, weil sie nicht so
hohe Lohne bekommen und alle guten 'méchten natiirlich bei uns arbeiten.
Somit ist der Patient gezwungen, immer 1—2 Familienmitglieder mit sich
in das Spital zu nehmen, Tag und Nacht, damit er so wenig als moglich
von der Schwester benétigt, die eventuell doch nicht kime, weil zu tiber-
lastet! ’

In einer Privatklinik in Caracas hat jeder Patient ein Besuchszimmer;
es ist sogar obligatorisch, dass jemand dableibt von der Familie!

Nach 15 Uhr bin ich also frei, d. h. meistens muss ich eine Stunde auf
das Transportmittel warten, denn um diese Zeit eine halbe Stunde heim-
gehen wire kompletter Unsinn. Oft gehe ich zum nahegelegenen Club zum
Schwimmen und komme erst um 17 Uhr nach Hause. Nun aber rasch aus-
ruben in der Hingematte, damit ich frisch zum Essen komme.

Vielerlei Sportméglichkeiten stehen einem zur Verfiigung, aber viele
Leute sind zu miide. Auch ich habe meistens genug und will meine Ruhe
haben.

Ab und zu wandere ich zum Hafen, betrachte die fremden Tank-
schiffe, die Tag und Nacht aus- und einfahren und meine Augen folgen
ihnen nordwiarts, Richtung Heimat. — Nicht Heimweh beschleicht mich,
nur stilles Sehnen, und ich mochte niemanden ermutigen rauszukommen,
denn man lasst viel zuriick und muss unendlich viel mit in Kauf nehmen.
Ich kénnte die Verantwortung nicht auf mir lasten haben bei einem Fiasko
einer Kollegin. Siidstaaten waren und sind immer gefahrlich und man muss
sich kriftig und mit Optimismus durchbeissen, sonst geht man unter.

Ich habe bis jetzt Gliick gehabt und schreibe es hauptsachlich unserer
griindlichen Ausbildung zu. Haltet unsere Arbeit hoch, es lohnt sich!

Herzlich : : Sr. G. M.

Verband der Rotkreuzschwestern Lindenhof, Bern: Postcheck-Nummer III 12488

Prisidentin: Schw. R. Sandreuter, Sevogelstrasse 69, Basel, Tel. 43274
Sekretiarin: Schw. Marga Furrer, 12, Grand'Rue, Corcelles s‘'Neuchatel
Sprechstunde der Sekretirin am 1. Samstag jedes Monates von 14— 18 Uhr, im Lindenhof
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