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smd zwar auch mit den Kreuzheeren, an
die Person der Fürsten gebunden, nach
dem Heiligen Lande gezogen, aber ob die
Verwundelenl'ürsorge der Ordensheere
'Kl Orient wirklich die Bedeutung hatte,
die man so landläufig ihr zuspricht, bc-
"'atf noch dringend der Nachprüfung
Knd Bestätigung.

Dass die Heereskontingente, welche
die wehrhaften Städte zu den Kreuzungen

beistellten, nicht ohne die bestellen

Sladtchirurgen hinauszogen, kann
nicht zweifelhaft sein und wird durch
ni'kuudliche Nachrichten bestätigt. So
hat der berühmte italienische Chirurg
U(]<> dei Borgognoni, bekannter als Hugo
"°n Lucca, seit 1211 in Bologna angebellt,

im Jahre 1215 das Bologneser Heer
'ns Heilige Land begleitet und 1220 an
der Belagerung von Handelte teilgenommen.

Und später lesen wir es immer
wieder in den Stadialsten, dass in nälie-
'nn und ferneren Kriegszügen die städtischen

Reiter- und Fussvolk-Fälmlein
V(,n den Scherermeislern und Sladt-
Wimdärzlen begleitet werden. Auch von
Mar manchem Finzelfalle von Versorgung

und Heimgeleitung Verwundeter
''«richten die Chroniken und die Minia-
'uren der Chronikenhand,schrillen. So

sehen wir Fl auen der Eidgenossen in der
Schlacht die Verletzten laben, den
Weherer hinter der Front oder seitwärts
"'ns Schlad llcngclümmels die Pfeile ex-
hahieren oder bei den Zelten Verbände
anlegen, sehen selbst den Ritter auf der
Kossbahrc in die heimatliche Burg ge¬

bracht werden. Ein wirkliches fliegendes
oder Feldlazarett beim Heere treffen wir
zum ersten Male in Spanien in den «Am-
hulaucias». So hören wir, dass am Tage
der Uebergabc des so lange belagerten
Malaga, am 19. August 1487, auch das

«Hospital de la Heina», das Spilal der

Königin, auf 100 Karren samt Wundärzten,

Krankenwärtern und allem
andern Behelf der Verwundelenpflege mit
in die Stadl einzog. Sämtliche Kosten
dieses Feldlazarettes bestritt die Königin
Isabella, «die Katholische», und wir
glauben hohe Frauen von heute sprechen
zu hören, wenn wir ihre Antwort erfahren,

die sie ihren Granden und Hofdamen
gab, die sie vom Besuche der Verwundeten

im Lazarette abhalten wollten:
«Lassl mich! Diese armen Menschen
haben im Felde keine Mutter, die ihre
Leiden lindert. Glaubt mir, der einzige
Trost dieser verlassenen Untertanen ist

die Anwesenheil ihrer Königin. Und

wenn diese ihnen auch die Gesundheit
nicht wiedergeben kann, so flössl sie

ihnen doch Mut ein, die Beschwerden
ihrer Krankheiten und die Schmerzen
ihrer Wunden geduldig zu erlragen.»
Das war vor fast 460 Jahren im «dunkeln
Mittelalter»! — Auch an Krankenkoniforl
begann man schon damals zu denken,
nicht nur an Fächeln und anderes Küh-
lungschaffen, auch an Luftkissen zum
Aufblasen, an Schlingen von der Decke

zum schonenden Aufrichten der Kranken

usw., selbst an Prothesen für
verlorene Glieder. (Fortsetzung folgt.)

Reste-t-il encore

quelque chose ä faire chez nous contre la mortalite infantile

L'assistance aux malheureux a etc deines, eile est devenue un droit acquis
IK'atiquce de tout temps par les ämes par la naissance.
Mntiereuses. Dans nos legislations mo- Dans pen d'annees sans doulo l<t pre-
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voijance sociale aura obtcuu a son tour,
line situation äquivalente. Conibien
d'activites laissees autrefois a la bonne

volonte de quelques-uns nc font-elle pas

aujourd'luii l'objet de lois sociales im-
posees a lous.

La loi eleve dejä une digue efficace
eontre certains fleaux sociaux. Pour-
quoi ne soutiendrait-elle pas aussi la
lutte eontre la mortalite infantile par
des dispositions plus energiques et mieux
adaptees aux donnees actuelles de l'hy -

gienc.
Ne serait-il pas au moins aussi utile

par cxemple, de rcndre obligaloires les

consultations des nourrissons que d'im •

poser la vaccination eontre la petite
veröle? Sur cent deces d'enfants de moins
de un an, soixante sont dus a des troubles

de nutrition el de croissance. El
de l'avis des medecins ces troubles sont

en grande partie evi tables.

Aussi longtemps done que les enfanls

ne seront pas suivis obligatoircmenl par
lc medecin, des leur naissance, jusqu'au
moment oil ils peuvent manger a pen

pies tout, l'essentiel n'aura pas etc fait
dans la lutte eontre la mortalite infantile.

Le role des aaivres privees est de

combler cette lacune dans la mcsure cle

leurs possibilities, par une intense pro-
pagandc d'hygiene infantile.

Les resultats en valent la peine com-
nie le prouvent.les quelques chiffres sui-
vants:

En Suisse, sur cent enfanls illegitimes,

nes viables cL places dans des

families — souvent devouees du resle —
il en meurt 10 avant i'agc d'un an. Sur
cent enfants legitimes eleves a la mai-
son, il n'en meurt que cinq tandis que
la mortalite des enfants — illegitimes
pour la plupart pourtanl - eleves dans
les pouponnieres, est beaucoup plus

faible encore. Pourquoi? Tout siniple-
ment parce que les petits pensionnaires
de ces etablissemenls sont regulierement
suivis iiar le medecin qui dose leur
alimentation et leur assure les soins en

quelque sorle «scientifiqueincnt» adaptes
a leur nature. Pourquoi done ce privilege
ne serait-il pas accorde aussi un jour,
aux enfants eleves par leur niaman, il la

iiiaison? N'y ont-ils pas droit au memo
tilre que les aulres? Chacun est pourtanl
bieu convaineu que I'amour malernel
doit etre instruit et eclaire. Pourquoi
alors les consultations dc nourrissons
sont-elles encore si rares chez nous? Et
pourquoi sont-elles presquc exclusive
nienl organisees dans des centres 011

d'aulres consultations medicalcs gratui-
tes sont ii la portee de tons? Elles serai-
enl beaucoup plus utiles ii la campagne
oil la mortalite infantile est plus forte
([ii'en vi He. C'est Iii qu'une action intense
doit etre enlrcprisc sans retard el par
tons les inoyens que la technique
moderne met ii la disposition du travail
social. l)e grosses depenses meritenl
d'etre failes dans ce but.

La propagande d'lngiene infantile est

nialheureusemenl encore loin d'etre es-
timee chez nous coniinc eile le merile.
C'est aux yeux de trop de jiersonncs
encore, «de l'argent mal depense». Les

aaivres de 1'enfance out clone I'imperieux
devoir faire mieux connaitre les chiffres
si eloquenls des statistiques de mortalite
infantile pour eclairer les meres. Le
Secretariat regional de Pro Juvcntutc, ii

Lausanne, vous donncra lous les ren-
seignemenls necessaires. Voici 1111 bei

exeinple de l'utilite d'un tel travail.
Autrefois les deces des belies etaicnt deux
fois plus nombreux en etc qu'aux aulres
saisonS, ii cause des risques du sevrage
(biberons nialproprcs, nourriture mal
adaptee, etc.) La publicite faitc ii ce dan-
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ger l'a fait disparailre. Aujourd'Jiui c'esl
au contraire de juillcl a se[)teinhre que
la mo rial ile infantile est la plus l'aible.

N'y a-t-il pas bien d'autres erreurs
grossieres a denoncer et ä coinbattre en
matiere d'alitnentation par exemple?

Dans les regions oll les oeuvres de

protection maternelle et infantile sont
les plus actives, les nouveaux-nes font
preuve de vitalite croissante et la mor-
talite y reculc rapidement. Esl-ce un
hasard? Nous ne le pensons pas. C'esl

une preuve de plus, a cote de tanl d'autres,

des excellents resultats que peu-
vent obtenir les ccuvres en favour de la

petite enfance, par la diffusion de l'hy-
giene du nourrisson.

II reste encore ä accomplir, chez nous,
une grande täche. C'est pourquoi lions
terminons ces lignes par quelques
suggestions pratiques. II s'agit uniquemenl
d'experienccs realisees avec succes ici

ou lä et qui meriteraienl d'etre l'aites

chez nous sur une plus grande echelle.

Les consultations pour fiances, a la

condition d'etre dirigees par un mede-
cin capable, sont 1111 bon moyen d'eviter
les faux departs dont tant d'enfants sont

victimcs.
Les primes payees aux meres qui sui-

venl regulierement les consultations
pränatales ou de nourrissons sont do nature
a faciliter la mise sur pied de ces
institutions indispensables et qui inetlcnt bien
du temps a conquerir chez nous droit de
cite.

(tri service d'entr'aide aux meres
indigents, accouchanl dans des localilös
isolecs oil n'existe aucune layette ou
°euvre semblahle, peut ctre instilue par-
tout par l'intermediaire des sages-fem-
®es. II procurera les visitcs medicales
uecessaires, une garde pendant cinq a
dix jours, I'indispensable pour le ber-

ceau el les velemenls du nouveau-nö;

pour la mere, une bonne alimentation,
du linge de corps, des draps et even-
tuellement le placement de ses autres
enl'ants pendant quelques jours pour
faciliter son retablissemenl.

Une action directe de propaganda
d'hygiene infantile aupres des nouveaux
epoux pourra sc faire avec succes sous
forme de lettre, de tract, d'appel qui reuse

igncront les interesses.
Une lettre adressee aux parents ä

I'occasion de chague naissance, avec une
brochure bien comprise, pourra avoir
egalemcnl de ties heureux effets. Get

envoi unique a etc aussi remplace par
une serie de 12 lettres mensuelles ou
de qualre triinestrielles venant ainsi ;i

date fixe rappeler aux parents les

exigences de la sante de leur poupon.
Enfin, ä cote des expositions de pue-

ricullure, souvent trop completes el Irop
compliquces, 011 pourra faire circulei
avec fruit, des expositions bcaucoup plus
modestes et portanl sur un point special
(l'alinientation, rhabillement, le jeu.
I'hygiene, la croissance de l'enfanl) mis
en evidence d'une facon simple, claire el

frappante. Ne vaut-il pas mieux bien
faire penetrer une seule verite que d'en
faire mal comprendte dix?

Im puhlicile moderne, avec la riehesse
el la variele dc ses moyens, ne doit pas
non plus etre negligee.

Si nous pouvons ctre fiers de l'iiu-
portante regression de la mortalite
infantile en Suisse nous devons aussi re-
connailre l'importancc de la täche qui
reste ä accomplir. Et noire devoir est de

perfectionner nos methodes, cl'intensifier
notre action pour assurer ä tons les
enl'ants qui naissent le maximum de sante
et de chances de vie.
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