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en place Irop t6t que trop tard; mieux vaut vciller k tous les postes
juges importants, plutöt que d'en negliger un seul.

Je ne sous-estime pas l'effort qui vous est deinande. Je veillcrai
ä ce qu'il soil sans cesse adapte ä la situation el que Ton tienne compte
de vos travaux — de ceux que vous accomplissez pour vivre, el pour
que vive le Pays — dans toule la mesure oil notre söcurile le per-
nieltra. Je sais que vous ferez voire devoir en soldals.

General Guisan.

Les organisations sanitaires (Suite et fin)

et lenr coordination Par le lt.-color}cl Schitlowsky.

Mais, la P. A. (il est bien entendu que nous nc nous occupons ici
que de la partie sanitaire) a des missions precises, en partie diffe-
renles de la G. L. Aussi avons-nous adopte le mot d'ordre que voici:

La P. A. s'occupe du service sanitaire intra muros, en dedans des

inurs, e'est ä dire dans les limiles de l'agglomeration k laquclle elle
appartient. Elle a ä sa disposition son personnel et son materiel ainsi
que ses postes de secours. La G. L. lui dctache de son effectif ce dont
elle a besoin en sanitaires — Le Service medical du Service de secours
est subordonne a la P. A. Le personnel sanitaire G. L., de son cote,
s'occupe du service sanitaire extra muros, en dehors des murs, et spe-
cialement des gardes locaux. Les blesses sonl amcnes au poste P. A.,
seul endroit dans une petite vi 1 le oil ils pouront trouver les soins
appropries.

La situation se compliquc lorsiiu'on envisage les grandes villes.
Pom des raisons comprehensibles, nous ne pouvons exposer ici toute
I etendue du probleme qui se posent pour elles. Qu'il suftise de dire
que les ditlicultes s'y trouvent accuniulees, prcmierement du fait que
la population est beaucoup plus dense qu'nilleurs, que les risques de

bombaidements sunt evidcminent plus grands el que certains moyens
dont elles disposcnl doivent cn general, par excmple les hopilaux,
etre mis a la disposition d'aulrcs instances.

La, plus qu'ailleurs, il s'agit tout d'abord de se rendre compte de

ce qui exislc. Une ville possede son Service medical el d'hvgicne, elle
est organisce pour la lutte contrc les maladies epidemiques. Ce sont la
des elements que nous deionx prendre en considetation en les englo-
bant dans I'm ganisalion generale. On ne concoit en eilet pas ires bien

que la P. A. ou le Sei vice de secours s'occupenl. par exemple, de I'iden-
litication et l'inhumation des viclimcs d un bombai dement, du reperage

des souiccs d'infection en cas d'eclosion d'unc epidemie de fievre
typhoide p. ex., du sen ice d'isolement et de disinfection, destruction
de la vermine, en particulier des poux.

Nous adiueltons que les muuicipaliles out prevu deja toules ces

questions. Mais il impoile que les autrcs oiganisations soient au cou-
rant des mesuies projelees pour lei ou tel autre cas, alin qu'elles puis-
sent prctcr lour concours en cas de necessite.

Bien j)Ius (jue dans les pelites localites, le noinbre Ires reslreint
des medecins restant sur place, en cas de mobilisation ou de guerre,
sera un sujel d'inquietude, d'autant pi us que les plus valides parmi
eux sonl ä la disposition de la P. A. En cas d'alerle, de bombardement,
ces medecins devronl se trouver ä leur poste, prets a intervenir k
chaque instant. 11 y a aujourd'hui pour Lausanne p. ex. une proportion

d'environ un medecin pour 1000 habitants. En cas de mobilisation

generale, celte proportion s'abaisse a un medecin pour 3000
habitants. Malgre cela il faudra que le Service medical continue pour
assisler les femmes cn couches, pour les cas urgents survenant dans
'a population, de cjnelle nature qu'ils soient. On concoit le surcroit de
travail que cela conslitue pour les medecins. A celte carence en medecins

s'ajoule le nomhre relativemenl reslreint des sanitaires P. A. regu-
Sulicremenl attribues. On ne songe peul-clrc pas assez a la fatigue et
^ la necessite d'accorder un temps de repos süffisant a tout ce
personnel Iors d'un travail intense. En face de celte situation, il n'v a
9U une issue: il faut par tous les moyens augmenter le nombre des
ai"Gliaires, seule chance d'ameliorer le rendement moyen sanitaire. II
aPpartiendra lout specialemcnt a la garde locale et au Service de
secours de recruler parmi les habitants autant de personnes que pos-
'ble, de ies insiruire et de leur donner des laches precises. Pour cn

avoir fait l'experience durant ces trois dernieres annees, nous connais-
°ns a peu pies toutes les objections qu'on oppose au recrutement et

le lnslruction. II v en a de bonnes et de mauvaises, les dernieres etanl
l'ohu'LlS .n°mbreuses. La plus imporlanle s'en trouve etre la crainte de

'gation de faire du service alors qu'on aura des obligations civiles
Pu^en/es ^ rcinP'ir. Nous ne pouvons nous etendre sur ce sujet, qui, je
hesh' C"re' a lrom'C une solution satisfaisanle meme pour les plus
f£r' antes parmi les femmes, en inlroduisant la notion du service dif-

ac|el, selon les heures disponibles durant la journee et la nuit.
les

' est relativement facile dans une petite ville de subordonner
s°lutan,taires et Service de secours ä la P. A., d'ailleurs seule

v'Ue 'rv ral'oimelle, cela devient plus complique dans une grande
Une abord, comme nous le mentionnions tout a l'heure, il y a dans

8rande ville des interöts militaires ä prendre en consideration;

puis le Service sanitaire P. A. se trouve dejä trös charge par les täches
qui lui sont specifiques. II faut par consequent en arriver ä subordonner

a une instance sanitaire superieure, militaire, toutes les disponi-
bililes connaissant les besoins. Cette instance ordonnera et dirigera
les reserves, lä oü elles sont demandees. C'est ainsi que la P. A. pourra
recevoir de l'aide et des G. L. et du Service de secours et inversement.

Conclusion: Quel est enfin 1'indice d'une coordination parfaite?
Cette question pourrait sembler deplacee puisque seule la eruelle rea-
lite pourait y repondre. Ce n'est pas ainsi que nous la posons puisqu'il
s'agit pour nous, heureusemcnt, encore de preparation settlement. On
peut coordonner en parole et sur papiers en supposant telle ou telle
coinbinaison. Ce n'est pas non plus de celte maniere que nous voyons
les clioses. Pour nous, 1'indice d'une coordination efficace reside dans
la collaboration etroite entre les diverses organisations sanitaires,
collaboration intense, confiante et positive. En se rappelant constamment
les principes fondamentaux de la doctrine sanilaire, le triage, le transport

et le traitementet leur adaptation selon les lieux.les circonstances
el les moyens dont on dispose, la coordination deviendra plus aisee
pour chaque cas particulier.

Im Truppenkrankenzimmer von Henri Hard
(17. Fortsetzung)

Als Röthlisberger das nächste Mal zum Inhalieren ins
Truppenkrankenzimmer kam, brachte er einen Mohnblumenstrauss und stellte
ihn mitten aufs Fenstersims. Wie wurde unser Raum vom flammenden

Farbbusch belebt! Seidig breiteten die Blumen die Blütenblätter
aus und boten dem Leben den Wuschelkopf der Stauhgefässe dar.
Ab und zu tropfte ein Blütenblatt als Blutflecken aufs helle Gesims.
Doch der Strauss barg auch die lustig behaarten grünen
Blütenknospen, die an die Haut eines frierenden Knaben erinnern. Nun
sprang eine dieser Knospen auf! Zuerst nur an der Spitze, dann auch
am Rand, quoll rote Seide heraus und drängte lebensfroh die müde
Hülle vom Stengel. Leise aulklatschend fiel diese neben die Blütenblätter.

Zei knittert wie das Kleid einer unordentlichen Frau iiber-
liess sich die sich entfaltende Blume dem glättenden Hauch des

Sommertags. Und zwischen den werdenden und vergehenden Blüten
tiugen pralle Kapseln den Keim neuer Pflanzen. Ein winziges
Tempeldach von eigenartiger Architektur überdeckte den Fruchtkelch...
ähnlich, nur satter und grösser sahen die Kapseln des Schlafmohns
aus.

Papaver somniferum... Opium... Morphin... Papaverin...
drei Medikamente, die den Saft der Mohnkapsel enthalten; ich fand
sie in der letzten Reihe der Medikamentenschachtel.

«Keine geeignetere Blüte hättest du uns bringen können, Röthlisberger»,

dankte ich ihm.
«Warum?»
«Die nächsten Tabletten sind die

Compressi Morpldni hydrochlorici — Morphiiimhydrochlorid-
Tabletlen.

Du weisst ja sieber auch, dass Morphin aus Opium und dieses

aus der Kapsel des Schlafmohns gewonnen wird. Unser Feldmohn
gehört zur gleichen Familie. Schade, dass du nicht dabei warst, als

uns der Divisionsarzt kürzlich von einer Mohnernte in Persien
erzählte!»

«Vielleicht unterhältst du uns über das Morphin, während ich
inhaliere? Seit wann ist Morphin bekannt?»

Die Entdeckung des Morphins verdanken wir dem deutschen
Apotheker Sertürner, der anlangs des neunzehnten Jahrhunderts in
jahrelangen und mühevollen Untersuchungen das erste und wichtigste

Alkaloid des Opium, das Morphin, in feiner Form darstellte.
Morphin ist ein Betäubungsmittel, das, nach kurzer Erregung,

beruhigend und schlafbringend wirkt. Bei sehr heftigen Schmerzen
und Krämpfen, Gallensteinkoliken und Delirien sowie als huslenreiz-
milderndes Mittel wird es entweder innerlich eingenommen oder
eingespritzt. Morphin verschafft dem Kranken oder Verwundeten sogar
in verzweifelten Fällen Schmerzlinderung oder Schmerzbefreiung.»

«Gilt Morphin nicht auch als Fluch der Menschheit?» fragte
Halder.

«Doch. Was als Wohltat für die Menschen gedacht, wurde unter
ihren Händen zur Geissei... Weshalb blickst du zum Himmel,
Röthlisberger? Ach ja, ich errate deine Gedanken: Wohltat — Geissei,
Technik, Flugzeug... täglich werden Städte bombardiert...

Aber weiter: Morphin würde seine grosse Bedeutung als Medikament

wohl kaum erreicht haben, wenn nicht der französische Arzt
Pravaz Mitte des vorigen Jahrhunderts seine Injektionsspritze für die
Zufuhr des Morphin eingeführt hätte. Auch diese Spritze ist nicht nur
zum Wohltäter, sondern ebenso zum Fluch der Menschen geworden.
Trotz gewaltiger Verbreitung der Opiumsucht in den asiatischen
Ländern, war Europa früher doch verschont geblieben, und erst die
Spritze wurde zur Ursache einer neuen Sucht: des Morphinismus.
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