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Schweizerischer Verband diplomierter Krankenschwestern und Krankenpfleger
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Akfuarin - Secréfaire . . . . . . . Schw. Marlies Fluck, Biirgerspital Basel, Telephon 22 28 00

Quastorin - Trésoriére . . . . . . Sr. M, Schor, Pérolles 29, Fribourg, Téléphone 2 66 46

Mitglieder - Membres . . . . . . Schw. C. Beerli, Mlle L. Bergier, Mile N. Exchaquet, Schw. V. Lehmann, Sch¥
R. Spreyermann, Schw. E. Thomann, Schw. A. Waldegg, Schw. F. Wavre, Sch¥
Heidi Zinniker

Sekretariat - Secréfariat . . . . . . Schw. Louise Ziirrer, Kreuzstrasse 72, Ziirich 8, Telephon 34 52 22

Postcheck: Schweiz. Verband diplomierter Krankenschwestern und Krankenpfleger, Zirich Vil 42274
Chéques postaux: Association suisses des infirmigres et infirmiers diplomés, Zurich VIII 42274

Dem SYDK angeschlossene Yerbénde - Associafion adjointes a I'ASID

Verbénde Présidenten Geschéftsstellen Telefon Postcheck
Associations Présidents Bureaux Téléphone Chéques postad*
Associalion des infirmidres de la Mme E., Vuilleumier 32, chemin de la Fauvetfe
Source, Lausanne Lausanne 23 05 56 11 10151)
Association des infirmiéres dipl. de Mme V. Mouche 3, route d'Oron Lausanne 22 60 55 11 27129
I’Ecole de Sion lle 3323
Association des infirmigres et infir- Mme M. Aubert 5, avenue de Cour,
miers de |'Hépital cantonal Lau- Lausanne 26 23 27 11 2867
sanne
Association des infirmiéres et infir- Mme G. Vernei 4, bd. des Tranchées, Genave 2512 32
miers diplémés de Genave 1 2301
Association des infirmiéres de Mme A. M. Frommel 5, Plateau de Frontenex, 1 48291)
Bon Secours Genéve 36 25 57 1 22779
Association des infirmiéres Mme Ch. Herlig Schénberg 47, Fribourg 23688 lla 18267)
de Fribourg Ila 7852)
Krankenpflegeverband Basel Frau Dr. T. Keller Leimensirasse 52, Basel 2220 26 v 34383
V 5665
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( Stellen-Gesuche \|
—J

Dipl. Krankenschwester

sucht Stelle in Kinderspital, Kinderheim oder
Krippe. Offerten unter Chiffre 2926 Bl. an
den Rotkreuz-Verlag, Solothurn.

Oberschwester

mit vielseitiger Erfahrung und guten Zeug-
nissen sucht neuen Wirkungskreis. Eintritt
nach Uebereinkunft, Offerten mit Gehalfs-
angaben sind erbeten unter Chiffre 2925 BI.
an den Rotkreuz-Verlag, Solothurn.

Junge

dipl. Krankenschwester

Deutsch und Franzésisch sprechend sucht
Stelle in Kinderheim infolge mehrmonatiger
Abwesenheit ihres Mannes, wohin sie ihr
zweieinhalbjahriges Biibchen mitnehmen
kann. Offerten unter Chiffre 2923 Bl. an den
Rotkreuz-Verlag, Solothurn.

Tichtige, gut ausgebildete
Operationsschwester

sucht Stelle in mittelgrosses Spital mit gere-
gelter Arbeits- und Freizeit, kein Nachtdienst
erwiinscht. Gehaltsbedingungen nach Nor-
malarbeitsvertrag. Baldiger Eintritt méglich.
Offerten erbeten unter Chiffre 2911 BIl. an
den Rotkreuz-Verlag, Solothurn.

Pfleger

(Volontar) begabt, gewissenhaft und zuver-
lassig, seit 1956 im Spitaldienst, sucht neuen
Wirkungskreis auf chirurgischer Abteilung.
Bern oder Néhe bevorzugt. Offerten erbeten
unter Chiffre 2913 Bl. an den Rotkreuz-Ver-
lag, Solothurn.

2 0

Erfahrene ) |

Krankenschwester

(langjéhriger Krankenhausdienst, Gemein-
depflege, Erfahrung in Wochen- und S&ug-
lingspflege) wiinscht sich zu verdndern.
Vorgezogen wird Gemeindepflege. Da in
ungekiindigter Stellung, Antritt nach Ueber-
einkunft, eventuell erst im Herbst. Offerten
-unter Chiffre 2922 Bl. an den Rotkreuz-Ver-
lag, Solothurn.

i i

1V

Dipl. Narkoseschwester

sucht selbstdndigen Posten in Operations
saal. Offerten unter Chiffre 2915 Bl. an defl
Rotkreuz-Verlag, Solothurn.

LStelle

7 ' o

Das Bezirksspital in Biel sucht

n-Angebote

Abteilungsschwestern

Sauglingsschwestern

Entlohnung nach der kantonal-bernischen
Besoldungsordnung. Eintritt in die eigene
Pensionskasse moglich, aber freigestellt.
Uebrige Bedingungen nach NAYV. Anmel-
dungen mit Zeugnisabschriften an die Ver-

waltung des Bezirksspitals in Biel.
i E

Wir suchen fiir unser neues Altersheim mit
Krankenhaus

dipl. Krankenschwester

(als Stationsschwester)
eine

tichtige Hilfsschwester

Offerten erbeten an Adullam-Stiftung, Mitt-
lere Strasse 15, Basel, Tel. (061) 231850

b

Oberschwester f
zur Leitung unserer Klinik gesucht. (?elxil‘
usw. nach Vereinbarung. Offerten an die
vatklinik Seeland, Biel.

J

f
Das stadtische Krankenhaus Baden sucht 8“
Maérz und April

Krankenschwestern

Offerten mit Zeugnisabsghriften sind zu rich"
ten an die Oberschwesfer.




/\
Gesucht

Krankenschwester
fiir Gemeindedienst

zur Aushilfe fir die Zeit vom 1. Juni bis
‘1. November 1958. Eventuell kénnte zeit-
ich ein wenig verschoben werden. Gehalt
nach Arbeifsvertrag. Fir Schwester mit
Flhrerausweis steht ein Aufo zur Verfii-
gung. Offerten sind erbeten an den Prasi-
denten des Krankenpflegeverbandes Fe-
renbalm, Herrn Fritz Rytz, Haselhof, Post
Wileroltigen, woselbst gerne néhere Aus-
kunft erteilt wird. Tel. (031) 69 42 15.

\ J

Nous cherchons pour deux communes pro-
testantes et bilingues

Infirmigre
(éventuellement d'un certain dge, mariée ou
Veuve; possibilité de travail pour le mari

dans I'industrie). Faire offre & Félix Sarbach,
Crémines (Jura bernois). :

f\

Wir suchen fiir unser Kinderheim im Berner
Oberland eine gut ausgewiesene und er-
ahrene

——

\

Heimleiterin

die woméglich (iber weitere Sprachen-
enntnisse verfligt. Im Heim sind etwa 30
inder zu betreuen. Offerten mit Lebens-
lauf, Zeugnisabschriften, Photo und Ge-
halisansprﬁchen sind zu richten an die Per-
SOnalabteilung des Schweizerischen Roten

@s, Taubenstrasse 8, Bern.

(\

Wir suchen zu baldigem Eintritt erfahrene,
Wenn mgglich diplomierte

Pflegerin

'n Dauerstellung. Ebenso 1 bis 2 Pflegerin-
Nen als Ferienablésung. Geregelte Arbeits-
"":'d Freizeit, geméss den kantonalen Be-
stimmungen. Besoldung laut kantonalem
esoldungsregulativ. Einzelzimmer. Anmel-
Ungen sind erbeten an die Direktion des
f"anken- und Greisenasyls St. Katharinen-
al, Diessenhofen TG.

K ,

/

<

Stellenausschreibung

he

Die neugeschaffene Stelle einer sechsten

‘Stadtschwester
fir Krankenpflege

wird hiermit zur Beselzung ausgeschrieben.

Antriti: 1. Mai 1958 oder nach Vereinba-
rung.
Besoldung: Nach Besoldungsordnung der

Stadt Thun, zuziglich Teuerungszulagen
(Anfragen werden beantwortet).

Der Beitritt zur stadtischen Pensionskasse
ist obligatorisch. Tlchtige Bewerberinnen,
nicht Uber 35 Jahre alt, welche eine drei-
jahrige Lehrzeit an einer vom Schweize-
rischen Roten Kreuz anerkannien Pflege-
rinnenschule absolviert und die Priifung be-
standen haben, belieben ihre Anmeldun-
gen mit Angabe des Lebenslaufes und Bei-
lage von Diplom und Zeugnisabschriften
bis 4. Méarz 1958 der unterzeichneten Ver-
waltung einzureichen. Vorstellung nur auf
personliche Einladung.

Fiirsorgeverwalfung der Sfadt Thun.

o

g

-

Infolge Wegzugs der bisherigen Inha-
berin suchen wir eine

reformierte

Gemeindeschwester

Die Stelle umfasst drei Landgemeinden
mit rund 1000 Einwohnern im thur-
gauischen Bodenseegebiet. Stellenan-
tritt ab sofort oder nach Ueberein-
kunft. Erforderlich: Schwesterndiplom
fur Krankenpflege. Gute Kenntnis in
Sauglingspflege erwiinscht. Freundliche
und zielbewusste Art. Freie Wohnung
steht zur Verfligung. Anstellungsbedin-
gungen laut Vertrag SVDK. Zuschriften
mit Zeugnissen, Lebenslauf und Bild un-
ter Chiffre 2914 Bl. an den Rotkreuz-
Verlag, Solothurn.

a0



Fir die Schulen der Gemeinde Biel wird
infolge Demission die Stelle einer

Schularztgehilfin

zur definitiven Besetzung ausgeschrieben.

Amtsantritt: 1. Mai 1958 oder nach Verein-
barung.

Die Stelle ist hauptamtlich und in Klasse 15
der stadtischen Besoldungsordnung einge-
reiht.

Der Unterschied zwischen der Mindest- und
Hochstbesoldung wird in zehn j&hrlichen,
gleichméssigen Zulagen ausgerichtef. In
bisherigen Stellen geleistete Dienstjahre
kénnen angerechnet werden. Der Beitritt
zur stadtischen Versicherungskasse ist obli-
gatorisch; die Gewadhlte hat wahrend der

ganzen Dauer ihrer Anstellung in Biel zu

wohnen.

Die Bewerberinnen missen das Diplom
einer anerkannten Pflegerinnenschule be-
sitzen sowie die deutsche und franzdsische
Sprache gut beherrschen; solche, die auf
dem Gebiefe der sozialen Fiirsorge erfah-
ren und in stenodaktylographischen Arbei-
ten bewandert sind, werden bevorzugt.

Ueber die Besoldung und das Pflichtenheft
erteilt die Schuldirektion Auskunit.

Die Anmeldungen, denen das Diplom und
die Zeugnisabschriften beizulegen sind,
nimmt die stidfische Schuldirektion Biel,
Zentralstrasse 49, bis Ende Februar 1958
entgegen.

Eine personliche Vorstellung ist nur auf
ausdriickliche Einladung hin erwiinscht.

Stadtische Schuldirektion Biel.

Mise au concours

Par suite de démission, une place d'infir-
miére des écoles de Bienne est & repour-
voir définitivement.

Entrée en fonctions: le 1er mai 1958 ou se-
lon entente.

La place est celle d'une infirmiére en
charge principale.

La direction des écoles donnera tous les
renseignements désirés quant au traitement
et au cahier de charge.

La différence entre le traitement minimal
et maximal est atteinte en dix ans, par une
allocation réguliére. Il sera éventuellement
tenu compte d'années de services anté-
rieures.

La fitulaire est obligée d'entrer dans la
Caisse municipale de pension. Elle doit
élire domicile & Bienne pour toute la du-
rée de son engagement.

Il est exigé des candidates qu'elles pos-
seédent un dipléme d'une école de gardes-
malades reconnue. On leur demande en
outre la parfaite connaissance des langues
francaise et allemande. La préférence sera
donnée aux candidates au courant des
questions d'ordre social et possédant des
notions de sténodactylographie.

Les offres, accompagnées de diplémes et
certificats, seront adressées & la Direction
des écoles, 49, rue Cenfrale, Bienne, jus-
qu’a fin février 1958,

Priere de ne se présenfer que sur convo-
cation!

La Direction des écoles, Bienne.

& ' e 8
Das Sanatorium Walenstadtberg sucht Infirmiere d,plamée
2 bis 3 Krankenschwestern

trés qualifiée, est demandée (service des

als Abfeilungsschwestern. Geregelfe Ar- étages, soins aux malades), bonnes condi-
beits- und Ruhezeit. Besoldung gemass
NAV. Eintritt nach Uebereinkunft. Anmel-
dungen sind zu richfen an: Verwaltung Sa-

natorium Walenstadtberg SG.

tions de salaire et de travail. Faire offres

avec tous renseignements & la Direction de

.

la Clinique Cecil & Lausanne.

VI



Irgendeine erkiltete Person hustet

verursachen Erkiltungskrankheiten.

Bazillen aus,

diese schweben noch einige Zeit in der Luft und
werden zur Gefahr fiir jeden Gesunden, der sie

ahnungslos einatmet.

schiitzt rechtzeitig; denn es totet die

Bazillen schon im Mund und Rachen.

Dr. A. Wander AG, Bern

v
f—
a——
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Schwesternschule und Krankenhaus vom
oten Kreuz, Ziirich-Fluntern (Privatklinik),
sucht eine ausgebildete :

Operationsschwester

als Ferienvertretung, eventuell im Herbst

Zur reguldren Anstellung, und eine diplo-
Mierfe

Krankenschwester

als Ferienvertretung. Nachher ist regulére
Anstellung méglich. Antritf 1. Mai oder
Nach Vereinbarung. Anmeldungen sind zu
fichten an Oberin M. Liissi.

e 3
A N

Das Bezirkskrankenhaus Herisau sucht per
sotort oder spater

1 oder 2
dipl. Krankenschwestern

Afbeits-, Freizeit- und Gehaltsverhaltnisse
Oef? heutigen Bedingungen entsprechend.
.'erten, wenn méglich mit Photo, sind an
'® Oberschwester erbeten.

o o

Cesucht fir 85jahrige, hilfsbedirftige, ruhige
Dame,

P"egerin

(auch ohne Diplom), die Tag- und Nachi-
E €ge lbernimmt. Entsprechende, zu verein-
3?2?2(? Freizeit zugesichert, Telephon (051)

& ; B
Im Stadispital Waid, Ziirich, sind zur Er-

moglichung einer Arbeitszeitverkiirzung
ab April 1958 einige Stellen von

dipl. Krankenschwestern

fur die Pflege von Chronischkranken zu be-
sefzen. Offerten mit kurzem Lebenslauf,
Zeugniskopien, Referenzadressen  und
Photo sind zu richten an den Verwalter des
Stadispitals Waid, Zirich 10/37, der uber
die Anstellungsbedingungen gerne Aus-
kunft erteilt. Telephon (051) 4212 00.

o 5
i £

Spital in der Osischweiz sucht eine refor-
mierfe

Krankenschwester
und eine

Hilfsschwester

(wird eventuell angelernt). Geboten wird
guter Gehalt, geregelfe Freizeif, schéne
Zimmer mit fliessendem Wasser. Offerten
unter Chiffre 2916 Bl. an den Rotkreuz-
Verlag, Solothurn.

N _ o

Gesucht

1 Operationsschwester
1 dipl. Schwester

Eintritt nach Uebereinkunft. Sich wenden an
die Oberschwester der Urologie, Inselspital,
Bern.
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Neuzeitliche Heilinstitution
VYon Dr. med. W. Furrer,
leitender Arzt der Station fiur psychosomatische Heilbehandlung, Luzern

(Fortsetzung)

Ueber unsern Aufgabenkreis darf ich Sie vielleicht anhand einiger
Zahlen vom vergangenen Jahr (1956) orientieren:
1. Untersuchungs- und Behandlungsfiille auf den verschiede-
nen Abteilungen des Kantonsspitals . . . . . . . 358

2. Medikamentése Alkoholentwohnungskuren . ) ; 3 L 144
3. Ambulante Konsultationen fiir Al]xollolgefahrdete ; g . 486
4. Psychiatrische Begutachtungen . . . . .+ v . . 28

Setzt man diese Zahlen in Beziehung zu der Gesamtzahl der Ein-
tritte zum Beispiel auf der inneren Medizin, so ergibt sich fiir einzelne
Abteilungen ein Prozentsatz von 20 bis 30 % aller aufgenommenen Pa-
tienten, bei denen der Psychiater zugezogen wird. Ich sehe, dass sie
stutzig werden: nach landlidufiger \olksmelnung heisst es doch von
einem Menschen, der den Psychiater nitig hat, er miisse geistig nicht
canz normal sein. Die angefithrten Zahlen wiirden demnach bedeuten,
dass 20 bhis 30 % der medizinisch kranken Menschen geistig gestort
wiren? Keineswegs. Sie sagen uns etwas ganz anderes, aber nicht min-
der ernstes: dass niimlich unter den koérperlich kranken Menschen sehr
viele sind, die seelisch leiden, und zwar in einem solchen Ausmass, dass
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sie psychischer Hilfe bediirfen. Die seelische Not des heutigen Men-
schen ist es, die in diesen Zahlen zum Ausdruck kommt. Wir erfahren
es tiglich am Krankenbett, dass beim Menschen eben nicht einfach der
Magen krank ist, wie am Auto der Vergaser einen Defekt aufweist:
dass er vielmehr ein anderer Mensch als der Gesunde, nimlich ein
Magenleidender ist, wobei das Magengeschwiir vielleicht nur als augen-
[iilliges Symptom figuriert. Als Magenkranker aber ist er viel mehr
als nur ein Geschwiirtriger. Da ist zum Beispiel ein Mann von siuer-
lichem, iirgerlich-griesgrimigem Wesen mit Neigung zum Schwerneh-
men der Alltagsbegebenheiten, zum Insichhineinfressen und Nichtver-
dauenkénnen, mit verhaltenem Ehrgeiz und habsiichtigen Tendenzen,
mit Neigung zu Kleinlichkeit und Pedanterie, alles Erscheinungen, die
nicht weniger schwer wiegen als das Geschwiir am Magen selbst, son-
dern oft schwerer. Hier bloss gegen das Geschwiir anzukiimpfen, wiire
cleichbedeutend mit der Krneuerung des schadhaften Verputzes an
einem Haus, dessen Winde salpetern. Da muss dem ganzen Menschen
drztliche Hilfe gebracht werden, psvehische und koperliche Heilmass-
nahmen miissen ineinandergreifen, wenn ihm wirksam zu einem gesun-
den Existieren verholfen werden soll.

Suchen wir nach den Griinden, warum gerade heute das psvcho-
somatische Denken in der Medizin aufkommt, so finden wir sie auf
zwei verschiedenen Ebenen: Einerseits ist es die Forschung, welche in
der Tiefenpsychologie ganz neue Moglichkeiten des Verstehens leib-
seelischer Zusammenhiinge eroffnete, anderseits ist es das unheimliche
Anwachsen der sogenannten Zivilisationskrankheiten. Kreislaufsto-
rungen, Hypertonie (erhiéhter Blutdruck) und Ulecus (Magen- oder
Darmgeschwiire) haben sich in den letzten Jahrzehnten zu wahren
Volksseuchen entwickelt. Die grossen Gefahren von Krebs und Tuber-
kulose wurden bereits iiberholt von der noch grésseren Gefihrdung
des zivilisierten Menschen durch die Hypertonie. Diese steht zum Bei-
spiel in Amerika als Anlass zu Arbeitsunfihigkeit und Invaliditit tiir
die ganze Lebensperiode von 20 bis 64 Jahren an allererster Stelle un-
ter simtlichen Krankheiten. Die unerhérte Vermehrung der Ulcus-
krankheit in den letzten Jahrzehnten zeigt schon die 33fach hdéhere
Zahl der Dispensationen im englischen Heer wegen Ulcus im Zweiten
vegeniiber dem Ersten Weltkrieg. In den Nachkriegsjahren wurden in
Amerika 6,5 Millionen Ulcustriiger iirztlich registriert. Dass es sich
dabei um Einfliisse des psychischen Milieus handelt, kann jeder fest-
stellen, der das schlagartige Auftreten von Hypertonie und Ulcus bei
Negern beobachtete, welche in die westliche Zivilisation eingespannt
wurden. Dabei weiss man von ihnen sowie von den Indern und Java-
nern, dass sie Hochdruckkrankheit und Magen- und Zwolffingerdarm-
seschwiire in ihrer Heimat nicht kennen. Die Erbmasse kann also
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hieran nicht schuld sein, sondern es handelt sich um Umweltskrank-
heiten.

Es wire nun am Platz, dass ich Thnen anhand von einigen kon-
kreten Beispielen das Gesagte anschaulich machen wiirde. Aus Zeit-
griinden miissen wir uns aber mit skizzenhaften Andeutungen zufrie-
den geben.

[. Beispiel: Ein 48jihriger, verheirateter Tramfithrer kommt we-
gen nervoser Beschwerden und Neigung zu Alkoholmisshrauch in die
Sprechstunde. Er klagt iiber chronische Schlafstérungen mit hiufigem
Erwachen, Neigung zu Reizbarkeit und stiindiger nerviser Angespannt-
heit. Der Fahrdienst sei fiir ihn eine grosse Nervenbelastung. Der Blut-
druck ist auf 220125 mm Quecksilber erhiht. Ich empfehle die Ver-
setzung aus dem Fahrdienst, nachdem diese Massnahme schon aus
administrativen Griinden nahelag. Zwei Monate spiiter 1st der Blut-
druck auf den altersiiblichen Normalwert von 14080 mm cesunken.
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die Schlafstorungen sind vollig verschwunden und der Mann fithlt sich
im ganzen gelost und entspannt. — Wie ist das zu verstehen? Unser
Tramfithrer war eben der stindigen Konzentration und seelischen An-
spannung, welche der Fahrdienst von ihm verlangte, nicht gewachsen
und fithlte sich im Gehetze und Gedringe der technischen Welt tiber-
miissig unter Druck, was sich im leiblichen Bereich als Hochdruck-
Krankheit manifestierte. Die Behandlung der Hypertonie sowie der an-
deren Stérungen erfolete in diesem Fall nicht durch idrztliche, sondern
durch soziale Massnahmen, durch eine Verinderung der Lebens-
situation.

2. Beispiel: Die 23jihrige Patientin wird als Dringlichkeitsfall in
die Klinik eingewiesen, weil sie seit einem Jahr an unerklirlicher Mii-
digkeit leidet, zunehmend schwiicher wurde, nicht mehr essen mochte
und 20 kg ihres Korpergewichies verloren hatte. Die somatische Ab-
klirung blieb ergebnislos. Den Aerzten fiel aber das gedriickte Wesen
der Patientin auf. Man vermutete psychische Schwierigkeiten und wies
die Kranke zum Psvchiater mit der Verdachtsdiagnose Anorexia men-
talis (Magersucht).

Als wohlerzogene Tochter erklirte sie sich damit einverstanden,
obwohl sie sich innerlich dagegen wehrte. Die Patientin, ledige Kin-
dergirtnerin, machte den Eindruck einer ordentlich differenzierten,
feinfiihligen, wohlbehiiteten Tochter mit guter Intelligenz. lhr Beneh-
men war zaghaft, unfrei, fast iibertrieben hoflich. Es fehlte an der fiir
eine junge berufstitige Frau notigen Selbstindigkeit und Reife. Sie
hiitete sich ingstlich, persénliche Lebensschwierigkeiten oder Probleme
zu verraten. Sie befiirchtete nimlich, dann irrtimlich als geistesgestort
taxiert zu werden. Wie die meisten andern Leute auch, hielt sie es
nicht fiir moglich, dass ein Psychiater sich mit ganz banalen Lebens-
noten befassen konnte. Ich erfuhr von ihr, sie sei in einer durchaus
harmonischen kinderreichen Familie herangewachsen und konnte sich
eine schénere Jugend gar nicht vorstellen. Sie blieb in dieser kind-
lichen Geborgenheit wohlbehiitet und fand weder Gelegenheit noch
Anreiz, sich in den Pubertitsjahren zu einer eigenstiindigen, durchset-
zungsfihigen und lebenstiichticen Frau zu entwickeln. Im Gegenteil,
sic wiire am liebsten zeitlebens Kind geblieben und hielt instinktiv
alle an sie herantretenden Reifungsprobleme von sich fern. Die natiir-
liche Ablosung vom Elternhaus wurde kiinstlich hintangehalten, die
Probleme der Sexualitit und Mutterschaft in eine unbestimmt ferne
Zukunft hinausgeschoben.

Mit dem Schritt in die berufliche Selbstindigkeit traten aber natus-
notwendig auch diese Lebensfragen an sie heran, denen die seelisch
noch allzusehr Kind gebliebene Tochter noch nicht gewachsen war.
Eine typische Reifungskrise. Wir beginnen ihre Magersucht, ihre Ab-
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neigung gegen das Essen zu verstehen. Es war ein unbewusster Aus.
weichversuch, eine Flucht des Midchens vor den grossen Lebensauf-
caben der reifen Frau, ein unwillkiirliches Hintanhalten des leiblichen
}*nt\\1('k]un<r-pr()le~\e~ Indem sie nicht ass und wieder midchenhaft
leicht und luftig wurde, schien sie den Spannungen des Weibseins ent-
flichen zu kinnen in eine problemlose, allem Trdischen enthobene und
damit unwirkliche, unweibliche Welt, Sie selber driickte dies einmal
so aus: «Mein Leben ist wie ein Glas voll klaren Wassers. Wenn Sie
darin rithren, so kann nichts triitb werden.s

In der therapeutischen Auseinandersetzung mit dem Arzt konnte
der Patientin ein neuer Zugang zu den bisher verschlossenen Lebens.
bereichen ihrer ecigenen weiblichen Existenz eréffnet werden. Sie
gewann ein positives Verhiiltnis zu sich selbst und zu ihrer Leiblich-
keit. Sie begann die ihr innewohnenden Lebenskrifte in verantwort-
licher Uebernahme sich anzueignen. Es vollzog sich in der analytisch
orientierten Psychotherapie von insgesamt 20 Stunden ein Nachrei-
fungsprozess, der nicht nur zur leiblichen Gesundung fiihrte, sondern
aus ihr einen selbstiindigen, tatkriftigen und frohen Menschen, aus
dem zaghaften Midchen eine blithende Frau machte.

3. Beispiel: Es handelt sich um einen riistigen, untersetzt gebauten
Juristen gegen die 50er Jahre, der mit ch])mch“(‘rden in die Sprech-
stunde kommt, die seit einigen Jahren bestehen und mit Angstzustiin-
den vergesellschaftet sind. Diese Herzstérungen hatte er immer als
organisch angesehen und deswegen verschiedene Spezialisten aufge-
sucht. Der Grund seines Herkommens war denn auch ein anderer, Er
wollte sich wegen immer wieder auftretender alkoholischer Entglei-
sungen einer medikamentésen Entwihnungskur unterziehen.

Hinter seinem ruhigen, beherrschten Aeusseren war eine betricht-
liche Gespanntheit zu spiiren. Beim Hiindedruck. in seiner Haltung,
aus seinem Blick spricht krampfhaftes Bemiithen um Sicherheit. Er
wirkt differenziert und intelligent. Die niihere Aussprache iiber seine
Situation und seine Lebensgeschichte lisst eine Reihe von neurotischen
Storungen erkennen, die sich erstmals in den Entw lckiun(m]dhren zeig-
ten. Er war damals ein ausgesprochener Musterknabe, der sich den ehr-
ceizigen Erwartungen seines Vaters vollig unterwarf, aber um den
teuren Preis der Unterdriickung seiner persénlichen Wesensart und
Eigenstindigkeit. Es traten damals Angstantiille in Erscheinung, die
sich als seelisch motiviert schon dadurch auswiesen, dass sie nur in
zanz bestimmten Situationen sich einzustellen pflegten. Seine quiilen-
den Spannungen und Aengste manifestierten sich noch in einer Reihe
von weiteren IleIII‘Otlehﬁll Symptomen, sowohl im psychischen wie
auch im leiblichen Bereich. Der Schlaf war unruhig und von schreck-
lichen Triumen unterbrochen, aus denen der ]’ahent oft mit Angst
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und Herzklopfen erwachte. Der Blutdruck stieg auf abnorm hohe
Werte, Wadenkrimpfe und pliotzliche Durchfille, abwechselnd mit
Verstopfung, traten auf. Oft hatte er den unwiderstehlichen Drang
zum Abbeissen der Fingerniigel. (Fortsetzung und Schluss folgen.)

Die Bluttransfusion

Von Frau Dr. med. Luise Geller, Einbeck

Die Geschichte der Bluttransfusion, der Blutiibertragung. ist schon
schr alt. Thre Durchfiithrung aber war, wenn sie erfolgreich sein sollte,
erst moglich, nachdem zu Beginn des 17. Jahrhunderts der Blutkreis-
lauf von dem Englinder Harvey entdeckt wurde. Man iibertrug zu-
niichst Tierblut, meist vom Lamm und vom Hund, auf den Menschen.
Die erste erfolgreiche Transfusion von Lammblut auf den Menschen
<oll in Deutschland im Jahre 1668 stattgefunden haben. Man machte
aber damals vor jeder Bluttransfusion erst immer einen Aderlass bei
dem Blutempfinger. Die Indikationen fiir eine solche Transfusion
waren damals: allgemeine Schwiichezustinde, Altersbeschwerden, De-
pressionen, seelische Stérungen. Natiirlich gab es bei diesen Tierblut-
transfusionen zahlreiche Todesfille, so dass um 1700 die Bluttransfu-
sion behirdlich verboten wurde.

Aber der Wunsch, ausgebluteten Menschen, z. B. Frauen nach Ge-
bhurten oder bei grossen Blutverlusten nach Verletzungen durch Auf-
filllung der Blutmenge das Leben zu retten, war immer wach. Um die
Mitte des vorigen Jahrhunderts gelangen Transfusionen von «ganzem
Blut» bei Geburtsblutungen. Auch hier gab es wegen der Blutgerin-
nung manchen tédlichen Zwischenfall. Erst nach der Entdeckung gerin-
nungshemmender Mittel (Natriumzitrat) und der Blutgruppen konnte
die Bluttransfusion 6fter angewandt werden und ihre Technik so aus-
gebaut werden, dass sie heute bei einer grossen Anzahl von Krankheits-
zustinden unentbehrlich geworden ist. Auch der Gedanke, das gespen-
dete Blut fiir Notfille aufzubewahren, ist alt. Man hatte beobachtet,
dass im defebrinierten Blut die Erythrocyten langsamer zerfallen, wenn
das Blut in der Kiilte aufbewahrt wurde. Schliesslich gelang es einem
Gvniikologen, Zitrathlut bis zu vier Wochen zu konservieren. So kam
man endlich so weit, «Blutkonservens herzustellen, die bei kiihlerer
Temperatur sich mehrere Wochen halten. So gibt es an verschiedenen
chirurgischen Kliniken und Frauenkliniken sogenannte «Blutbanken»,
in denen Blutkonserven aller Blutgruppen vorriitig gehalten werden,
damit Blut zur Transfusion im Bedarfsfalle jederzeit zur Verfiigung
steht.

Die Bluttransfusion hat sich sowohl in der Chirurgie, der Geburts-
hilfe und Gyniikologie, der inneren Medizin und der Kinderheilkunde
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oft als lebensrettend erwiesen. Die grossen Operationen in der Brust-
und Bauchhohle und im Schiidel sind zum Teil erst in neuerer Zeit
méglich geworden. da sie wegen der gleichzeitig angewandten grossen
Bluttransfusionen die Mortalitiit verringern. In der inneren Medizin hat
sich die Bluttransfusion bei den verschiedensten Blutkrankheiten (An-
amien. Leukdmien) bewiihrt, und in der Kinderheilkunde werden eben-
falls bei Aniimien, Infektionen, Austrocknung des Kérpers nach Durch-
fillen zahlreiche Bluttransfusionen ausgefiihrt. Endlich hat die Be-
nutzung von Blutkonserven in der Geburtshilfe und Gyniikologie sowohl
die Sterblichkeitsziffer der Miitter als auch der operierten Frauen er-
heblich gesenkt und die Krankheitsanfilligkeit giinstig beeinflusst.

Da die Gefahren einer Bluttransfusion meistens in der Auswahl
des Spenders begrimdet sind. muss dieser sorgfiltic ausgesucht werden
und bestimmte Anforderungen erfiillen. Und zwar muss zuniichst eine
Allgemeinuntersuchung vorgenommen werden, da Spender, die in der
Anamnese cine Hepatitis. einen Ikterus, eine Lues, eine floride Lungen-
tuberkulose oder eine Malaria angeben, ungeeignet sind. Besteht heim
Spender eine Animie (Hiamoglobin weniger als 70 %), dann ist er
cbenfalls ungecignet. Wichtiger noch als die allgemeine Untersuchung
ist die serologische Untersuchung des Spenders. Dabei werden zuniichst
die Blutgruppen bzw. -Untergruppen bestimmt. Wir kennen heute die
Blutgruppen A, B, AB, 0 (Null) mit ihren Untergruppen. Bei der
Gruppe 0 werden die Erythrocyten von keinem Serum angegriffen: das
bedeutet, dass der Triger der Blutgruppe 0 ein Universalspender ist.
Ausser den Blutgruppen ist noch der Rh-Faktor zu bestimmen. Da es
trotz einwandfrei durchgefiihrter ABO-Blutgruppenbestimmung doch
zu Transfusionsstorungen kommen kann, nimlich dann, wenn nocli
andere unvertrigliche Blutgruppensysteme vorliegen, wird vor jeder
Transfusion die Vertriiglichkeit des Empfinger- und des Spenderblutes
durch den Kreuzversuch gepriift. Dadurch werden praktisch fast alle
blutgruppenmissig bedingten Unvertriglichkeiten zwischen Empfiinger-
und Spenderblut erfasst. Eine weitere zusiitzliche Priifung der Ver-
triglichkeit ist die biologische Probe nach Oehlecker. Dabei werden 20
Kubikzentimeter Spenderblut rasch i.v. dem Empfiinger injiziert. Zei-
gen sich nach zwei Minuten keine Anzeichen einer Unvertriglichkeit,
dann kann die Gesamtblutmenge ohne Schaden iibertragen werden. ——
Als dritte serologische Spenderuntersuchung wird noch die serologische
Luesuntersuchung angeschlossen.

Die Blutentnahme soll so bei den Spendern vorgenommen werden,
dass ihm sowohl berufliche und persénliche Storungen als auch Schmer-
zen erspart bleiben. Der Spender soll ausgeruht erscheinen und nach
der Blutentnahme eine Zeitlang ruhen, um Kollapse zu vermeiden. Die
Blutentnahme soll nicht nach einer fettreichen und grossen Mahlzeit
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vorgenommen werden, wohl aber kann der Spender vorher vermehrte
Fliissigkeitsmengen trinken. Die Blutentnahme soll am liegenden Spen-
der in einem ruhigen Raum vorgenommen werden, in dem er sich
erholen kann und in dem Kreislaufmedikamente und Verbandmaterial
vorhanden sind. Auch sollte eine Schwester zur Hilfe des Arztes dabei
sein, Um den Spender vor Infektionen zu bewahren, ist grisste Sauber-
keit erforderlich.

Es gibt eine direkte Bluttransfusion, bei der das vom Spender ent-
nommene Blut gleichzeitig auf den Empfinger iibergeleitet wird. Ob-
gleich die Einverleibung von frischem, unverindertem Blut fiir den
Cmpfinger manche Vorteile hat, ist diese Art der Blutiibertragung fiir
arosse Operationen und in der Geburtshilfe ungeeignet. Bei der ind:-
rekten Bluttransfusion wird durch Zusatz von Natriumzitrat die Gerin-
nung des Blutes verhindert. Man kann die Blutentnahime sowohl offen
vornehmen, wobei das Blut in einen Glasbecher liuft, als auch geschlos-
sen in eine Flasche mit einem doppelt durchbohrten Stopfen hinein-
fliessen lassen. Immer ist aber vorher im Aufnahmegefiss das Vorhan-
densein von Natriumzitrat erforderlich. Zur' Blutentnahme fir die
Blutkonserven werden heute meistens Flaschen verwendet, die glatt
sind und eine breite Bodenfliche haben. Sie fassen am giinstigsten 300
bis 500 em?®. Als Verschluss werden Gummiplatten verwendet. Dass alle
zu einer Bluttransfusion nétigen Geriite, Flaschen, Flaschenverschliisse,
Kaniilen usw. besonders sorgfiiltig gereinigt und sterilisiert werden
miissen, versteht sich von selbst. — Eine Blutkonserve soll innerhalb
der ersten 10 bis 14 Tage verwandt werden, da nach einer lingeren Auf-
bewahrungsdauer doch eine Himolyse zu beobachten ist. Fiir die Praxis
gilt der Satz, dass himolysiertes Blut, bei dem also das Himoglobin,
der Blutfarbstoff, sich aufgelist hat, fiir eine Transfusion unbrauchbar
ist. Eine Himolyse wihrend des Aufbewahrens des Blutes kann durch
physikalische, chemische und bakterielle Einfliisse ausgelost werden.
Durch Schwankungen der die Blutkonserve umgebenden Temperatar
und durch starkes Schiitteln wird die Entstehung der Hamolyse begiin-
stigt. Ausserdem hat sich gezeigt, dass die Halibarkeit des Blutes m
grossen Flaschen schlechter ist als in kleinen, schmalen Flaschen. Die
bakterielle Zersetzung des Blutes spielt heute, da man das geschlossene
Svstem bei der Blutentnahme bevorzugt, fast keine Rolle mehr. Bei der
bakteriellen Himolyse sieht das Blut missfarbig und schmutzig aus,
und beim Oeffnen der Flasche entweicht die Luft mit einem Knall. —
Um Blutkonserven zu gewinnen, wird vor der Blutentnahme die Stabi-
lisatorlosung, das ist im wesentlichen eine Dextrose-Zitratlésung, in die
Konservierungsflasche eingefiillt und danach erst das Blut beigemischt.
Daneben ist die Kiihlhaltung der Blutkonserven von grosser Wichtig-
keit. Die giinstigste Temperatur liegt zwischen plus 2 und plus 4° Cel-
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sius. Die Zeit der Aufbewahrung betriigt lingstens 20 Tage, hesser ist
es, die Blutkonserve innerhalb der ersten 10 bis 14 Tage zu verwenden.
Eine Bluttransfusion wirkt sich im Organismus des Empfingers auf
ganz verschiedene Weise aus. Bei grossen Blutverlusten wirkt sie lebens-
rettend, wenn sie ganz friih, also eine Viertelstunde bhis eine halbe
Stunde nach Eintreten des Kollapses ausgefiihrt wird. Es ist immer
imponierend, zu beobachten, wie der blasse, pulslose Patient mit ober-
flichlicher Atmung schon ganz kurze Zeit nach einer Bluttransfusion
die Augen aufschligt, munter wird und wie seine Wangen sich riten
und er ins Leben zuriickkehrt. Diese Erscheinungen hingen mit der
Wirkung der Bluttransfusion auf das Blut und den Kreislauf zusam-
men sowie mit dem Wiederanstieg des erniedrigten Blutdruckes. Wiih-
rend bei akuten Blutverlusten die Bluttransfusion hauptsiichlich die
fehlende Blutmenge auffiillen soll, kommt es bei den Aniimien darauf
an, Himoglobin und Erythrocyten zu ersetzen. Sehr giinstig ist die
Wirkung einer Bluttransfusion, wenn sie zur Blutstillung bei Blutungs-
neigung vorgenommen wird, wie letztere bei uterinen Blutungen, heim
blutenden Magengeschwiir, blutenden Himorrhoiden usw. besteht. Die
Ursachen der blutungshemmenden Wirkung einer Bluttransfusion sind
noch nicht restlos geklirt. Trotz aller Vorsichtsmassregeln und exakten
Priifungsmethoden, ob der Empfinger das infundierte Blut vertriigt,
kommt es auch heute noch zu Stérungen nach einer Bluttransfusion.
Die Sofortschiden entstehen durch Himolyse und dussern sich in
Schweissausbruch, Uebelkeit, Erbrechen, Schwindel, Leibschmerzen,
Unruhe, schlechtem Puls, Bewusstseinsstorungen. Beim Auftreten dieser
lebenshedrohenden Symptome ist die Transfusion sofort abzubrechen.
————— Eine Nachreaktion dussert sich innerhalb der nichsten 24 Stunden
in Temperaturanstieg, Schiittelfrost, Oedemen, Hautausschligen. Es sind
dies anaphylaktische Erscheinungen, die harmlos sind und ohne The-
rapie bald wieder abklingen. Spiitere Schiiden der Bluttransfusion sind
nicht zu befiirchten. — In der Kriegschirurgie hat sich die Plasma-
Infusion besonders hewiihri, da sie bei Verblutungsschiden vorziiglich
dazu geeignet ist, das Blutvolumen wieder aufzufiillen.

Bei zwei kirperlichen Krankheitszustiinden ist eine Bluttransfusion
kontraindiziert, d. h. es ist ganz besondere Vorsicht geboten, nimlich
beim dekompensierten Kreislauf und beim Nierenschaden. Bei einer
Kreislaufdekompensation mit  Myokardschaden, Herzklappenfehler,
Stauungen bewirkt die Infusion einer grésseren Blutmenge durch die
Vergrisserung des Blutvolumens eine akute Verschlechterung der beste-
henden Symptome. Doch kann man diese Klippe umgehen, wenn man
durch Dauertropfinfusion eine langsame Zufuhr schafft oder wieder-
holt kleinere Mengen, 100 bis 200 c¢m®, transfundiert, um eine mit der
Kreislaufdekompensation kombinierte Animie zu beheben. Auch bei
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chronischen und akuten Nierenschiiden ist zur Vorsicht mit Bluttrans-
fusionen zu raten. wihrend bei Thrombosen keine Zwischenfille zu
heobachten sind.

Die lebensrettende Wirkung der Bluttransfusion, die Verbesserung
der Technik und Ausschaltung der Transfusionszwischenfille, die in
den letzten Jahren gelang, haben diese Methode zu einem durch nichts
zu ersetzenden therapeutischen Hilfsmittel bei schweren Blutverlusten

cemacht.
Ich werde ein Miadchen sein!
Das Tagebuch eines Ungeborenen!
5. Oktober. — Heute hat mein Leben begonnen. Vater und Mutter

wissen es noch nicht. Teh bin kleiner als ein Stecknadelkopf, und doch
hin ich schon ein selbstindiges Wesen. Alle meine korperlichen und
seelischen Anlagen sind bereits festgelegt. Zum Beispiel werde ich die
Augen vom Vater und das lockige blonde Haar von meiner Mutter
haben. Auch das ist entschieden: Ich werde ein Madehen sein . ..

19. Oktober. — Meine ersten Blut- und Gefiisswandzellen, meine
ersten Adern entstehen. Da meine Organe noch nicht voll ausgebildet
sind. muss mich Mutter durch ihr Blut in Stoffwechsel und Kreislauf
anterstiitzen. Wenn ich geboren bin, brauche ich dann nur noch fur
die erste Zeit thre Mileh.

23 Oktober. — Mein Mund offnet sich nach aussen. Uebers Jahr
werde ich schon licheln, wenn die Eltern sich iiber mein Bettchen
heugen. Mein erstes Wort wird «Mama» sein . ..

P.S. Die Behauptung, ich wiire noch kein eigener Mensch, sondern
nur ein Teil des Kérpers meiner Mutter, ist doch wirklich licherlich!
Teh habe nicht einmal dieselbe Blutgruppe wie sie.

25. Oktober. — Mein Herz hat zu schlagen begonnen. Es wird
pausenlos seinen Dienst tun, ohne je auszuruhen, bis an mein [L.ebens-
ende. Es ist ein grosses Wunder!

2. November. — Meine Arme und Beine beginnen zu wachsen.
Allerdings bis sie fertig ausgebildet und dann so richtig brauchbar sein
werden, das wird, auch wenn ich schon geboren bin, noch eine gute
Weile dauern . ..

12. November. —— Jetzt beginnen aus meinen Hindchen die Finger
zu spriessen. Mit ihnen werde ich mir die Welt erobern, und mit
meinen Mitmenschen Freundschaft schliessen.

20. November. — Heute erst hat meine Mutter vom Arzt erfahren,
dass sie mich unter dem Herzen trigt. Wie gross muss ihre Freude
sein . . .
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25. November, — Jetzt konnte man es mir schon ansehen. dass ich
ein Midchen sein werde. Sicher denken meine Eltern dariiber nach.
wie ich heissen soll. Kénnte ich es doch schon erfahren!

28. November. — Meine simtlichen Organe sind voll ausgebildet.
ich bin sehr viel grosser geworden,

10. Dezember. - Ich hekomme Haare und Augenbrauen. Wie wird
sich meine Mutter freuen iiber ihr blondes Tochterlein!

13. Dezember. Bald werde ich sehen konnen. Meine Augen sind
nur mehr durch eine Naht verschlossen. Licht, Farbe., Blumen — es

muss herrlich sein! Am meisten freue ich mich darauf, meine Mutter
zu sehen... Wenn es nur nicht mehr so lange dauern wiirde! Noch
uiber sechs Monate . . .

24. Dezember. — Mein Herz ist jetzt voll ausgebildet. Es soll Ba-
bies geben, die mit kranken Herzen zur Welt kommen. Dann werden
ungeheure Anstrengungen gemacht. um sie durch eine Operation zu
retten. Goit sei Dank, mein Herz ist gesund, ich werde ein kriiltiges
Menschenkind sein. Alle werden sich freuen.

28. Dezember. — Heute, am Tag der unschuldigen Kinder, hat
mich meine Mutter umgebracht.

«Die Quelle.»

Schiceiz. Verband dipl. Krankenschiwcestern und Krankenpfleger

Das Beste wird nicht deutlich durch Worte.
Der Geist, aus dem wir handeln, ist das Hiochste.
Goethe.

Der Aufruf fiir unsere Weihnachtsaktion

hat dieses Jahr ein sehr erfreuliches Echo gefunden. Erfiillt mit grosser
Freude dariiber, mochten wir auch im Namen der Empfingerinnen und
Empfinger allen Spendern sehr herzlich dafiir danken. Thre Gross-
ziigigkeit, ihre Solidaritiit hat uns geholfen, das Gefiihl der Verbunden-
heit neu zu stirken. Das «Nicht-vergessen-zu-seins wird von allen dank-
barst empfunden. Herzlich danken méchten wir auch unsern jungen
Nachfolgerinnen fiir ihre so liebevoll geschriebenen, oft mit kleinen
Kunstwerken versechenen Briefe! Wie viele Zeilen geben der darob
empfundenen Freude Ausdruck. — Thnen allen den Dank dafiir weiter-
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zugeben, ist auch fiir uns begliickend. Sei es uns Ansporn, unsere Dank-
barkeit fiir das Gesundsein und Arbeiten-zu-kénnen so immer neu zu
beweisen.

Ehenfalls mit grosser Freude und herzlichem Dank mochien wir
Sie alle wissen lassen, dass unsere an der letzten Delegiertenversamms-
lung beschlossene Fiirsorgespende etwa Fr. 13 500.— ergeben hat. Dies
lisst uns wiederum frohgemuter helfen, da wo es nottut. Ist es nichi
schin und begliickend, einander auch so zu helfen und fir einander
einzustehen. Seien Sie alle von Herzen bedankt dafiir.

Flsa Kunkel.

Obwohl unsere gritnen Kalenderli im letzten Jahre mit etwas Verspitung ein-
getroffen sind, so wollen wir doch dankbar sein, dass wir sie auch dieses Jahr
wieder als gute Freunde in unsern Taschen tragen diirfen. Es sei somit auch an
dieser Stelle der Firma Hoffmann-La Roche & Co. AG, Basel, unser herzlichster
Dank dafiir gesagt, besonders auch fir die Erfillung des Wunsches eines Halters
fiir Notizzettel am Riickendeckel. Diejenigen, welche eine franzisische Ausgabe
erhalten haben., kiénnen den Halter damit einweihen, indem sie den NAV, der
ihnen in Bilde zugestellt werden wird, darin versorgen kionnen. In der deutsch
geschriebenen Fassung sind die Normalien fir Gemeinde-, Praxis- und Privat-
schwestern in der alten Ausgabe erschienen. Wir werden sie aus diesem Grunde
demniichst in den «Schweizerischen Blittern fiir Krankenpflege» erscheinen lassen.
Freuen wir uns trotzdem iiber unsern «Griinen», wenn er diesmal auch kleine
Schinheitsfehler aufzuweisen hat. Wir danken Thnen fiir ihre Nachsicht.

Weihnachtsaktion 1957

Aaraw: Sr. A. Biteler. — Amriswil: Sr. B. Burgermeister. — Basel: Schwestern-
bund Bethesda, Sr. E. Hanauer, Sr. L. J.. Sr. H.D. Manzoni, J. Mathys, M. Kauz,
R. Sandreuter, Ungenannt, Sr. E. Walner. — Bern: Verband Engeried, Rotkreuz-

Pflegerinnenschule Lindenhof, Sr. M. Wegmiiller. — Biel: M. Geiger. — Burgdorf:
Sr. M. Juyol. — Colombier: Mme S. Dubied-Perret. — Dietikon: Sr. E. Weber., —
Frauenfeld: Sr. J. Brigger, A. Eugster, Sr. K. Schenk. — Fribourg: Association
des infirmieres, Ecole d’infirmiéres. — Genéve: M!'¢ Ajouenet, Me Breycha-Segan-
tini. M!''* Buache. A. Morf, S. Schaub, L. Vaucher. — Prilly-sur-Rolle: M. Besson.
— Hallaw: Sr. ¥. Bichler., — Ilanz: Krankenpflegerinnenschule, — [Interlaken:
Sr. M. Schmid. — Langenthal: Schwesternverband der Pflegerinnenschule der ber-
nischen Landeskirche. — Lausanne: Mesdemoiselles M. Beclay, M. Comment,
R. Jaton, Section vaudoise des infirmiéres. — Le Sentier: M!le Bl Meylan., —
Luzern: Sr. G. Fritz, Verband. — Minnedorf: Sr. M. Keller. — Miillheim: Un-
genannt. — Neuchdtel: Mesdemoiselles M. Paris, L. Houriet. — Oberhofen: Sr.
V. Stiger. — St. Gallen: Sr. A. Zollikofer. — Solothurn: Sr. E. Jaeggy. — Sursee:
Verband Baldeggerschwestern. — Winterthur: Sr. L. Geiger, Sr. B. Feuz. — Zolli-
Lkon: Sr. M. Wetter. — Ziirich: Sr. R. Huber, Verband der Schwestern Schweize-
rische Pflegerinnenschule, Sr. E. Welti, zweimal Ungenannt.
Sr. M. Schor, Quistorin.

ICN

Die Internationale Florence-Nightingale-Stiftung hat ein Werk ausgearbeitet
iiber die Fortbildung fiir Krankenschwestern in besonderer Hinsicht auf Admini-
stration.
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Die Ausgabe umfasst zwei Binde zum Preise von sh. 25— der erste. sh. 10—
der zweite. Bis heute ist dieselbe jedoch nur in englischer Sprache erhiltlich.
Wir mochten das Buch iiberall dort empfehlen, wo man sich mit der Weiter-

bildung von Krankenschwestern

befasst, wie auch

solchen, welche administrativ

tatig sind. Es ist ihm als Helfer weiteste Verbreitung zu wiinschen.

Im Vorwort ist zu lesen: «Ist man nicht als Organisator geboren, kann man es
nicht werden. Diese leider oft zu Unrecht angewandte Redensart wird in diesem
Buch widerlegt. Es gibt Thnen aber auch klare Auskunft was Administration ist

und wie man sie auch erlernen kann.»

Ausserdem geben wir Thnen bekannt, dass in Wolverhampton, drei Eisenbahn-
stunden von London entfernt, vom 11. bis 17, Mai 1958 ein Studienkurs stattfinden

wird tther Augenkrankheiten.

Kursgeld 12 englische Pfund plus 1 Pfund Einschreibegebiihr. (Darin sind
inbegriffen Vorlesungen, Unterhalt, Besuche und Exkursionen.)

Stundenplan und nihere Angaben folgen in der Mirznummer unserer «Blitters.
Sie konnen aber auch auf unserem Sekretariat, Kreuzstrasse 72, Ziirich 8. bezogen

werden,

Studienreise der Internationalen Krankenhausgesellschaft nach Deutschland

Aarau, 9. Januar 1958.

An die Mitglieder der Veska,

Der Internationale Krankenhausyer-
band veranstaltet im niichsten Frithsom-

mer eine

Studienreise des 1KV in Deutschland
vom 3. bis 14. Juni 1958.

Die Reise fithrt itber Disseldorf - Le-
verkusen - Duisburg - Hannover - Bad
Kissingen - Tiibingen - Freiburg i. Br. -
Frankfurt - Konigswinter - Koln und ist
mit zahlreichen Besichtigungen verbun-
(l(‘”.

Die Reise erfolgt in sprachlich und
berufsmissig gegliederten Gruppen und
kostet 464 Mark (Doppelzimmer) bzw.
516 Mark (Einerzimmer). Das
Programm wird spiiter bekanntgegeben.
Das  Veska-Sekretariat proviso-
rische Anmeldungen entgegen.

genaue

nimimt

Veska-Sekretariat.

Aarau, 17, Januar 1958.
An die Mitglieder der Veska,

Unter Bezugnahme auf unser Zirku-
lar Nr. 2 teilen wir Thnen mit, dass uns

das Programm der
Studienreise

zugegangen ist und Interessenten  auf
Wunsch zugestellt wird.

Die Anmeldefrist liuft am 31. Mirz
1958 ab. Da die Teilnehmerzahl
beschriinkt ist, empfiehlt sich rasche An-
Anmeldeformulare

aber
meldung. kénnen
beim Veska-Sekretariat bezogen werden.

Die Kosten betragen 464 Mark (Dop-
bzw. 516 Mark

eingeschlossen

(Kinerzim-
sind der

pelzimmer)

mer). Darin
Autocar von Diisseldorf nach Kiéln, Ge-
piack wihrend der Studienreise, Hotel
erster Klasse von Dienstag, 3. Juni
abends bis Sonntag, 15. Juni morgens,
Frithstiick, Mittagessen und Abendessen
(ausgenommen an den vier freien Aben-
den). Dazu kommt noch eine Teilneh-
mergebithr von 4 bzw. 3 Pfund Sterling

fir Mitglieder des IKV,

Veska-Sekretariat, Rain 32, Aarau,
Tel. (064) 2 33 35, Postcheckkonto
VI 1971.
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Aus dem Leserkreise

Sowohl das Wort «Berufy als auch «Berufungy tragen in sich das Wort «Ruf»

Es handelt sich um einen Anruf, einen Anruf Gottes an uns. Durch diesen Ruf
will er uns sagen, was er von uns will, wo nach seinem Plane unser Platz in dieser
Welt ist. Die Schwierigkeit fiir uns Menschen liegt nun darin, diesen Ruf zu
horen. Nach wie vor hat Gott einen Teil der jungen Midehen fir den Dienst an
der leidenden Menschheit auserwithlt, gerufen. Aber wir hiéren seine Stimme nicht
mehr. Sie wird diberschrien durch Forderungen nach héherem Lebensstandard.
durch die Auswirkungen der ganzen materialistischen Lebensauffassung. Auf viel-
fache Weise tut Gott uns seinen Willen kund: Begabung, Gesundheit, familiire
und finanzielle Verhiiltnisse usw. Wo die wichtigsten Voraussetzungen fir den
Schwesternberuf fehlen, dirfen wir ruhig annehmen, dass unsere «Berufung» nicht
in dieser Richtung geht.

Es stimmt schon, dass eine Berufung «sich weder hervorzaubern noch erzwingen»
liisst. Aber man kann ihr die nédtigen Voraussetzungen schaffen. Man kann An-
lagen fordern. Doch ditrfen wir nicht annchmen, dass «die modernen jungen Mid-
chen die Begriffe Berufung und Aufopferung ablehnen» ... Noch manches junge
Midchen ist zu begeistern fir vollen Einsatz, fir Arbeit um des Dienens und der
Liehe willen, Es stimmt auch nicht unbedingt, «dass bei Diakonissen und Ordens-
hiusern ginzlich andere Voraussetzungen sind», Es gibt auch bei den freien Schwe-
stern, und auch bei den jungen, ein sich Hingeben aus Liebe zu Gott und den
Menschen, Die strahlenden Augen und frohen Gesichter sprechen eine zu deutliche
Sprache auch dort.

Wenn wir das Wort «Berufungs richtig verstehen, vielleicht sogar wortlich
nehmen, muss es uns bange werden, wenn diese wesentliche Voraussetzung in
Zukunft gestrichen wird. Aber wir miissen wieder lernen hellhorig zu werden fiir
den Ruf Gottes an uns. Und wir missen mutig und tapfer werden und «ja» sagen.
Die Anlage dazu ist auch in der heutigen Jugend. An uns ist es, sie zu férdern.

Eltern, Erzieher und Umgebung nehmen cine schwere Verantwortung auf sich,
wenn sie die keimenden Wiinsche eines jungen Midchens in den ersten Trieben
zerstampfen. Eine Verantwortung gegeniiber Gott und den leidenden Menschen.
Wir brauchen dringend Schwestern, nicht nur Diakonissen und Ordensschwestern,
sondern auch freie Sehwestern. Aber wir brauchen Schwestern aus innerer Berufung!

Oberschwester Margrith Hess in «Schwesternblatt» 12/1957.

Schwester im konfessionell neutralen Krankenhaus
(Méglichkeiten und Grenzen des Dienstes)

Von Schwester Isolde Hoppeler, Wald ZH

Unser Thema befasst sich, wenn wir es zergliedernd iiberdenken.
mit Fragen einerseits iiber eine besondere Stellung der Schwester inner-
halb ihres Arbeitsplatzes und anderseits iiber eine spezielle Eigenschaft
dieser Wirkungsstiitte, die wir Spital nennen wollen. Das Spital oder
Krankenhaus ist ja in den meisten Fillen das Titigkeitsfeld fiir die
Schwester. Die Eigenschaft «konfessionell neutraly wollen wir aber
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auch allen andern Anstaltsformen: Heilstitien, Altersheimen usw. bei-
fiigen und auch auf das Amt der Gemeindeschwester iibertragen. Fiir
viele Schwestern, die einer bestimmten konfessionell geprigten Schwe-
sternvereinigung angehoren, aber auch fiir einzelne freie Schwestern
bedeuten Fragen im Zusammenhang mit der konfessionellen Neutralitiit
im Spital ein persinliches Anliegen. Es mag sein, dass die vermehrte
Evangelisationstitigkeit der letzten Zeit, die von den verschiedensten
Kirchlichen Kreisen ausgeht, da und dort den Gedanken aufkommen
lisst, man sollte auch bei den kranken Menschen missionierend wirken.
Probleme, die sich mit der Beschiifticung dieser Fragen ergeben, weisen
darauf hin, dass der Berul der Krankenschwester in einem sehr weiten
Sinne aufgefasst werden kann. Es wird angedeutet, dass sich fur die
Krankenschwester tiber ihren eigentlichen Pflichtenkreis hinaus noch
eine zusiitzliche Aufgabe ergeben mochte. Wir wollen aber, ehe wir
uns mit uns selber beschiiftigen, einmal Bestimmung und Zweck un-
serer Spitiler vor Augen fithren und uns Kurz tiber die Entwicklung
dieser Institutionen besinnen.
Das Wort Spital kommt vom lateinischen Adjektiv hospitalis

gastlich oder Hospitium Gaststiitte. Fiir die Rémer bedeutete der
Fremdling das gleiche wie der Gast. Der Fremdling wurde gastlich
bewirtet, wobei es auch manchmal vorkam, dass ein Verwundeter aus
dem feindlichen Lager verpflegt wurde. Unsere «gastlichen Hiuser»,
die Spitiler, beherbergen heute alles kranke Menschen, die aber in
gewissem Sinne immer noch als Giste und Fremdlinge aufgenonmmen
werden. Die Kranken sollen aber nicht nur bewirtet und gepflegt
werden. Aus den mittelalterlichen Siechenhiiusern ist etwas ganz Neues

geworden. Zweck und Aufgaben eines Spitals ob es ein privates
oder staatliches ist haben vielseitice Erweiterung erfahren. Die Aut-

gaben eines Spitals dienen alle dem Zweck, den kranken Menschen
nach Moglichkeit wieder zu einem gesunden, niitzlichen Glied seiner
Familie, seiner Gemeinde, seines Volkes zu machen. Alle diagnosti-
schen, therapeutischen und prophylaktischen Massnahmen werden fiir
die Erreichung dieses Zieles eingesetzt, Die medizinische Wissenschaft
ist letzten Endes Dienerin am Menschengeschlecht. - Aerzte, Kran-
kenschwestern, ja alle iibrigen Angestellten — jeder mit seinen spe-
ziellen Funktionen —— haben sich in diesen Dienst am kranken Men-
schen zu stellen, und sich der Forderung, welche schon die alten Rémer
Kannten: Salus aegroti suprema lex: das oberste Gesetz ist das Wohl
des Kranken, zu fiigen.

Wir wissen alle, dass Leib und Seele eine Kinheit bilden und dass
korperliche Leiden die Seele verdiistern, ja umnachten kénnen, dass
anderseits seelischer Schmerz ganz wesentlich die Heilung einer Krank-
heit verzigern, diese sogar verschlimmern kann. Es sind deshalb an
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unsern Krankenanstalten neben dem eigentlichen medizinischen Per-
sonal auch Psychiater, Seelsorger, Fiirsorgerinnen tiitig.

Der Kranke selber, wenn er das Krankenhaus betritt, erwartet
vor allem eines von dieser Stiitte, die ihm Asyl gewithrt: Wiedererlan-
cung der Gesundheit. Er ist dankbar, wenn er freundlich empfangen,
spiter auch sorgfiltig gepflegt und vor allem medizinisch griindlich
untersucht und behandelt wird. Eine Atmosphiire, in der er sich wohl
und geborgen fithlen kann, lebt ebenfalls in seiner Vorstellung.

Dieser Erwartung jedes Patienten gerecht zu werden will heissen,
dass unsere Krankenhiuser allen Insassen ohne Unterschiede nicht nur
in bezug auf ihre nationale Herkunft, soziale oder berufliche Stellung
usw., sondern auch in bezug auf ihre religiose und konfessionelle Zu-
cehorigkeit gleiche Rechte auf Behandlung und Pflege gewithren. Dies
bedeutet, dass konfessionelle Neutralitit bei unserer «konfessionell
gemischten» Bevilkerung, welche zum Teil durch die Vilkerwande-
rung der letzten Weltkriege und zunehmende Verstidterung bedingt
ist, unbedingt gewahrt werden muss. Sie ist iiberdies begriindet in un-
serer Bundesverfassung im Artikel tiber die Respektierung der Glau-
bens- und Gewissensfreiheit des Schweizer Biirgers. Im weitern finden
wir diese Neutralititsgedanken auch in den Grundsiitzen des Roten
Kreuzes.

Die Idee der Neutralitit wird als ethische Forderung des Roten
Kreuzes auf die sich unter seinem Zeichen entfaltende freie Liebes-
titigkeit iibertragen und ist deshalb mitbhestimmend fiir das Verhalten
der Schwester am Krankenbett. — Umgekehrt aber ist die Rotkreuz-
arbeit der Krankenschwester auch befruchtet durch den aus dem christ-
lichen Glauben kommenden Geist der Niichstenliebe.

«Da das Rote Kreuz seiner Aufgabe nach religiés neutral sein
muss, ist in ihm das Christliche stets nur personliche Sache derer, die
innerhalb dieser Institution wirken», sagt Professor Max Huber in
einem Buche: «Der barmherzige Samariter».

Diese feinen «Betrachtungen iiber Evangelium und Rotkreuz-
arbeity méchte ich allen Schwestern sehr zur Lektiire empfehlen. Pro-
fessor Max Huber ist als iiberzeugter Christ, als Prisident des IKRK
von 1928 bis 1944, in seiner grossen Aufgabe gestanden. Allen, die Rot-
kreuzarbeit aus christlichem Geist heraus tun mochten, stellt er das
Gleichnis des barmherzigen Samariters als leuchtendes, wegweisendes
Beispiel vor Augen.

«Das Rote Kreuz, wie der Samariter im Gleichnis, geht aus von
der Liebe, nicht von der Vorliebe, seine Hilfe ist nicht Manifestation
fiir oder gegen eine Partei — das mag die Sache anderer Verbiinde
sein —, sondern eine Betitigung der Verantwortung des Menschen fiir
den leidenden Mitmenschen ... Der Samariter wird sich des Wortes
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t zur Tradition geworden,
dass alljihrlich ein Zoobewoh-
ner, im vorliegenden Falle
eine Lama-Dame, das Kinder-
spital Ziirich mit seinem Be-
iche beehrt. In frohlichen Ju-

bel ausbrechend, empfangen

die kranken Kinder das Tier:

ingstliche Gesichter verbergen
sich hinter dem Riicken der
taunt

Schwester, um dann er
festzustellen, dass der Besu-
cher ein gar freundliches und

wohlgesittetes Wesen ist.

«Tagesanzeiger» Ziirich, 16. Jan. 1958,
Camenzind und Pichler, Photographen,
Ziirich 2,



erinnern, .dass Gott seine Sonne aufgehen lisst {iber Bose und Gute
und lisst regnen iiber Gerechte und Ungerechte’s, dussert sich Max
Huber an anderer Stelle.

Mit diesen Gedanken iiber das schone Gleichnis vom barmherzigen
Samariter haben wir die Grundhaltung der Krankenschwester, die als
Christ in ihrer Konfessionell neutralen Wirkungsstiitte steht, bereits
vorweggenommen.

«Fin Christ tut nicht das Besondere, sondern das Niichstliegendes,
habe ich einmal gelesen. Der barmherzige Samariter tut das Niichst-
liegende, wenn auch fiir uns Menschen nicht immer das Selbstverstind-
liche. Seine Tat geschiceht in der Einsamkeit eines cefihrlichen Ortes,
also ungesehen und ohne Hoffnung auf ein Wort des Dankes oder
Lobes. Und Christus sagt uns: «Gehe auch du hin und tue desglei-
chen.» Die schlichte Tat ohne Absicht des Samariters stellt uns Jesus
wegweisend als Beispiel der reinen Niichstenliebe vor Augen. Dieses
Beipiel darf uns auch Trost sein, wenn uns scheinen will, wir hiitten
ob aller manuellen Titigkeit kaum mehr Zeit fiir etwas mehr als nur
die pflegerisch-therapeutischen Verrichtungen unserem Nichsten, dem

kranken Menschen gegeniiber. (Fortsetzung folgt.)

Verbinde und Schulen

Verband
der freien Baldeggerschwestern

Krankenpflegeverband Bern
Schwesternverband
der Pflegerinnenschule bernische
Landeskirche, Langenthal
Schwesternverband der bernischen
Pflegerinnenschule Engeried, Bern

Zur Jahresversammlung treffen wir
uns Sonntag, den 16. Mirz, 14.15 Uhr, in
Olten, Hotel Emmental, grosser Saal.

Wir freuen uns, recht viele Schwe-

y iy - Verband
stern in Olten begriissen zu duarfen. ) s
y e i der Rotkreuzschwestern Lindenhof
Antrige sind drei Wochen vorher
Bern

schriftlich der Prisidentin einzureichen.

26. Februar 1958. Herr Dr. med. Hans
Vogt: Bedeutung und Auswirkungen der
bakteriellen Resistenz auf Antibiotika.

20.30 Uhr, Hérsaal der

Traktanden und Einladungen werden

Ende Februar versandt.

Chirurgischen

Krankenpflegeverband Basel
Alle unsere Mitglieder, die ihre Mit-
gliederkarte fiir 1958 noch nicht abstem-
peln freundlich
dies baldméglichst nachzuholen.

liessen, sind gebeten,

Klinik, Inselspital.

Der kleine Beitrag an unsere Un-
kosten betriigt fiir SVDK-Mitglieder Fr.
—.00, fiir Nichtmitglieder Fr. 1.— Bitte
Mitgliedkarte vorweisen.

Die Gottheit unsere Ziele formt, wie

o0

wir sie auch entwerfen.

Shakespeare.



Krankenpflegeverband Bern

Voranzeige: Da die Delegiertenver-
sammlung des SVDK dieses Jahr auf den

Monat Juli

auch wir unsere Hauptversammlung 1958

verschoben  wurde, haben
auf ein spiteres Datum verlegt. Sie wird
am Samstag, 14. Juni, stattfinden. Trak-
tandenliste und nihere Angaben werden
im Mai-Heft hekanntgegeben,

\uf Donnerstag, 20, 1958
ladt uns Schw. Ruth Muggli zum «Abend-

Februar

hiocks ein, von 20 Uhr an, Gutenbere-
leicht zu
finden, da dieser Teil der Strasse eine

strasse 41, Bern: nicht ganz
Art Fortsetzung der eigentlichen Guten-
bergstrasse ist.

Das SVDK-Abzeichen Nr. 217 ist in
Thun verlorengeeangen,

Krankenpflegeverband St. Gallen

20. Februar 1958, 20.15 Uhr: Vortrag
von Herrn Dr. med. K. Abderhalden:
Urologie. Im Kantonsspital St. Gallen,
med. Abt., Haus I.

Hauptversammlung: 23. Mirz 1958
im Hospiz Johannes Kessler, Teufener-
strasse 1, St. Gallen.
tokoll der letztjihrigen Hauptversamm-

— Traktanden: Pro-

lung, Jahresbericht, Jahresrechnung, Re-
visorenbericht, allzemeine Umfrage. Vor-
Lichthildern von Rom,

trag mit vom

Kongress des ICN von Schw. Ida Pappa.

Krankenpflegeverband Ziirich

Jahresbeitrag: Liebe Schwestern! Wir
bitten, die noch ausstehenden Beitrige
(Fr. 30— fiir Aktivimitglieder, Fr. 16.—
fir Passivmitglieder) auf Post-
checkkonto VIII 3327 oder auf unserem
Sekretariat, Asylstrasse 90, bis Ende Fe-
Nach Zeit-

punkt wirden wir dafiir Nachnahme er-

unser

bruar einzuzahlen, diesem
heben.

Fiir die vielen schonen Gaben, die in
unsere lursorgekasse eingegangen sind,
danken wir herzlich.

SVDK-Brosche Nr.

Diese Nummer wird annulliert.

482,

Verloren:

Voranzeige fiir die Hauptvorsamme-
lung: Sonntag, 13. April 1958, 14.30 Uhr,

im Kirchgemeindehaus am Hirschengra-
Protokoll: 2. Jah-

reshericht: 3. Jahresrechnungen: 4. Fest-

ben. Traktanden: 1.
setzung des Jahresbeitrages 1959: 5. Er-

satzwahlen: a) Prisidentin, b) 1 Ersatz-
Vorstandsmitglied: 6. Verschiedenes.

Anmeldungen und Aufnahmen

Krankenpflegeverband Bern

Anmeldung: Schw. Caroline Patry.
geb, 1922, von Genf. Pllegerinnenschule
des  Diakonissenhauses  Bethanien, Zii-
rich.

Aufnahme: Schwester Verena Willi.

Krankenpflege-Stiftung
der bernischen Landeskirche

Austritte: Die Schwestern Gertrud
Miiller (hat sich aus dem Beruf zurick-
gezogen), Hanni Flickiger (wegen Ab-

reise in die Mission).

Gestorben:

Schwester Vreni von Gunten

Schwesternverband der bernischen
Pflegerinnenschule Engeried, Bern

Aufnahmen: Die Schwestern Vroni
Frutiger, Angela Siebenhéfer, Marianne
Wullschleger (Uebertritt aus dem Kran-

kenpflegeverband Bern).

Verband
der Rotkreuzschwestern Lindenhof
Bern

Aufnahmen: Die Schwestern Amélie
Sennhauser, Lys Klossner, Therese Nuss-
baum, Lilly Patzen. Elsa Josi, Dora Lie-
nert, Margrit Hug, Marianne Kienholz.

Gestorben:
Schwester Anita Scherer
Schwester Hildegard Glatz




Krankenpflegeverband Luzern Wegmann, Gertrud Ziegler, Maja Ziegler.
: = Uebertritte aus dem Krankenpflege-

Aufnahme: Schw. TIrma Troendle, o S, LAEREORE S8
s . . verband Zirich: Die Schwestern Lina

aeh. 1897 (Diplom Baldegg). : ) : i i i
Dittus, Lina Hofer und Claire Schaffer.

Krankenpflegeverband Ziirich

: L . Gestorben:
dufnahmen: Die Schwestern Maria .

Hausmann und Gertrud Zaugg. Schwester Hanni Miirset
Schwester Christine Nadig

Krankenschwesternverein der
Schweiz. Pflegerinnenschule Ziirich Verband
freier Neumiinsterschwestern

Aufnahmen: Die Schwestern Hanni e LG
/ Zollikerberg-Ziirich

Angst, Helga Diirst, Anni Giger, Meta
Rellstab, Margrit Hui, Agnes Lauffer, Aufnahmen: Die Schwestern Chri-
Jacqueline Mettler, Fanny Moor, Margrit stiane Gasner, Ruth Hirtner und Marthe
Roth, Trudi Siegenthaler, Rosmarie  Frey.

Berichte von nah und fern

Heilpidagogisches Seminar Ziirich

Das Heilpidagogische Seminar Ziirich veranstaltet fiir das Studienjahr 1958/59
wieder einen Ausbildungskurs fiir Lehrer und Erzieher entwicklungsgehemmiter
Kinder (Schwererziehbare, Mindersinnige, Geistesschwache, Sprachgebrechliche).
Ausserdem wird ein Abendkurs fir im Amte stehende Lehrkrifte durchgefiibrt,
dessen Besuch fiir Lehrer und Kindergiartnerinnen des Kantons Ziirich subven-
tiontert ist.

Kursheginn: Mitte April 1958, Anmeldungen fir den Vollkurs sind bis zum
20. Miirz zu richten an die Leitung des Heilpidagogischen Seminars, Kantons-
schulstrasse 1. Die Anmeldungen fiir den Abendkurs konnen in den beiden ersten
Semesterwochen erfolgen. — Auskunft erteilt das Sekretariat je vormittags von
8 bis 12 Uhr, Dienstag, Mittwoch und Freitag auch nachmittags von 14 bis 18 Uhr
(Tel. 32 24 70).

Katholische Exerzitien 1958

Mai 12.—16. «Demut und Grossmut», P. N. Halmer.
17.—18. Einkehrtag iiber das Gebet, P. Dr. G. Frei.
24.—30. <«Gefithrt vom Heiligen Geisty, P. A, Wiiest.

Juni 913. «Geborgen in Gott», P. V. Meyerhans.

6— 7. «Das Grosste aber ist die Liebe», P. Helmle.
Juli 12.—18. fiir Schwerhorige.

26.— 1. August. «Frohes Gottdienen», P. N. Halmer.
August  4.— 9. Schweizerische Choralwoche,

10.—16. <«Gefithrt vom Heiligen Geist», P. A. Wiiest.

17.—23. «Mein Leben in Christus», P. V. Meyerhans.
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Sept. 8.—12. Thema noch offen. . Dr. G. Frei.
13.—19. «Demut — Grossmut», . N. Halmer.
29.— 4. Oktober. Lehrerinnen.
6.—10.

«Lehrer, Lehrerin im Aufbau einer bessern Welts, P. Dr. Kastner.

Auskunft und Anmeldung Exerzitienhaus Wolhusen LU, Telephon (041) 87 11 74

Mai 19.—23.  Alleinstehende Frauen, H. Ambord.
Juni 14.—20.  Aufbaukurs, H. Hofer.
August 25.—31. Aufbaukurs, H. Egli.

Auskunft und Anmeldung Bad Schénbrunn, Edlibach bei Zug, Telephon (042)

Vereinigung evangelischer Schwestern

Daten fiir 1958

13344

Juni 7.—14.
Sept. 20.—27
Nov. 15-—16.
Jetzt:

Besinnungsicoche im Hotel Scesaplana in Seewis im Pritigau.

Besinnungswoche im Ferienheim Viktoria in Reuti, Hasliberg.

Wochenende in der Heimstitte «auf dem Riigel» in Seengen AG.
t=) b

An der Berner Zusammenkunft am Sonntag, 23. Februar, 14.30 Uhr, im

Kirchgemeindehaus Heiliggeist, Gutenbergstrasse 4, Vortrag Schw. Marie
Stuker, Fabrikfirsorgerin in Niederweningen ZH, «Das Lepra-Sanatorium

in Valbonne».

Auskunft erteilt Schw. Hulda Liithi, Wylerstrasse 15, Bern.

Ein neuartiges schweizerisches
Wiederbelebungsgeriit,

die sogenannte «Schaffhauser Schaukel-
bahre», hat sich bei Ertrinkungsfillen
bestens bewihrt. Durch Schaukelung des
in Bauchlage festgeschnallten Verunfall-
ten wird ein rasches Ausfliessen von
Wasser, Blut und Erbrochenem, eine in-
tensive Beatmung und starke Fiorderung
des Blutkreislaufes bewirkt.

Schweizer Woche, Pressedienst,

Solothurn, Januar 1958.

Die Wahl eines Hérapparates

BSSV. Dank der fortschrittlichen
Technik sind heute viele leistungsfihige
und im Unterhalt relativ billige Hér-
apparate erhiiltlich. Bevor jedoch e¢in
Schwerhériger Apparat  kauft,
sollte er sich unbedingt einer ohreniirzt-
lichen Spezialuntersuchung unterziehen,

einen

denn manchem Schwerhérigen kann oder
muss mit einer operativen oder medika-
mentésen Behandlung geholfen werden.

Kommt ein Hérapparat in Frage, so
sollte sich der Schwerhorende vor allem

bewusst sein, dass er mit jedem belie-
bigen Apparat lauter hort, jedoch nur
mit einem speziell ausgewihlten und an-
gepassten Apparat die Sprache der Mit-
besser versteht. Oft
Apparate auf die Sprachuver-

menschen missen
mehrere
stindlichkeit hin mittels eines Sprach-
audiogrammes kontrolliert werden,

In den Hormittelzentralen des Bundes
schweizerischer  Schwerhorigen-Vereine
(BSSV) in Basel, Bern, Biel, Luzern,
Olten, St. Gallen, Ziirich hat jeder
Schwerhérige die Miglichkeit, auf neu-
traler, von geschiftlichen Interessen vol-
lig freier Basis einen Hérapparat unter
spezialdrztlicher Aufsicht sich anpassen
zu lassen.

Schwerhorige, denkt daran: mit
einem Apparat sollt Thr nicht nur lau-
ter horen, sondern in erster Linie die
Sprache besser verstehen!

Dr. med. D. Hiirzeler.

Pressedienst von Pro Infirmis.

Das Oel der Korbbliitler-Pflanze Sa-
flor (Lowenzahn), die auch Firberdistel
genannt wird, scheint die Eigenschaft zu
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haben, einen zu hohen Cholesteringehalt
des Blutes herabzusetzen und damit viel-
leicht den gefiihrlichen Folgeerscheinun-
gen der angina pectoris vorzubeugen,
Herzspezialisten in Chicago setzen ihre
bisher vielversprechenden Versuche mit
diesem neuen Medikament fort,

«Weltwoche»/ 1259,

fenderung in der Redaktion der
«Medizinischen Beilage fur Diakonissen»

Nach mehr als 20 Jahren Dienst an
der obenerwihnten Zeitschrift, einer Bei-
lage zum «Monatsgruss» des Diakonissen-
Bern, tritt die
rige Redaktorin Diakonisse Sr. Lydia Lo-

hauses verdiente bishe-

Als

fahrene, hilfshereite Kollegin schétzten

cher von ithrem Posten zuriick. er-

wir Schwester Lydia sehr und bedauern
ihren Abschied vom «Schwesternjourna-
Es

ihr im

lismuss, sei ithr far Wirken
Dienste  gleichartiger  Ziele der herz-
lichste Dank ausgesprochen. — Schwe-

ster Lydia tibergibt ihre Redaktion der
Dia-
Steinmetz

ausgebildeten
Dr.
aus dem Diakonissenhaus «Lindli», die

he-

eriissen. Redaktion und Herausgabe der

jungen als Aerztin

konisse Schicester Luise

wir in unserem Kreise freundlich
«Medizinischen Beilage fir Diakonissens
ging am 1. Januar 1958 iiber an das Dia-
konissenhaus «Lindli», Oberigeri Z6.

L. R.

Biicher .

Erginzung. Zu Bedauern
ist bei der Besprechung von Schicestern-
fibel, Krankheits-
lehre. von Dr. med. Edgar Ruediger, in
Nr. 1/1958, Seite 19, unterblieben den
Verlag aufzufithren, Es ist: Alwin-Froh-

unserennn

Einfiihrung in die

lich-Verlag, (24) Hamburg-Bahrenfeld,
Theodorstrasse 41. — Wir bitten um Ent-

(Red.)

schuldigung.

Notfallfibel (Abwehr
akuter Lebenshedrohung). Von Prof.
Dr. B. de Rudder, Direktor der Uni-
versitits-Kinderklinik Frankfurt a. M.
3. erginzte Auflage, 1956, 178 S., mit
22 Abbildungen, 1 Tabelle. Ganz-
leinen DM 16.50. Georg-Thieme-Ver-
lag. Stuttgart (14a).

Kinderirztliche

Das vorliegende Werk dirfte auch in
seiner dritten Auflage wieder dazu bei-
kranken

In erster Linie

tragen, bedrohte Leben von

Kindern zu retten. fiir
den Arzt geschrieben, diirfte der gehalt-

volle Text auch fiir die Schwester -eine

durch ihn
Rap-

port an den Arzt, Vorbereitung zu Be-

grosse Hilfe sein. indem sie
iiher: Beobachtung, rechlzeitigen
handlung oder Eingriff usw. wertvolle.
ja ausschlaggebende Vor- bzw. Mitarbeit
leisten kann. Ein Exemplar dieser Not-
fallfibel sollte in jeder Klinik und je-
dem Spital unmittelbar und an bestimm-
Platz der Hand» Arztes

und der Schwester stehen.

tem «bei des

Die Ungarnhilfe des Schweizerischen
Roten Kreuzes. Bearbeitet von Mar-
guerite Reinhard. 82 S., Fr. 3.— Ver-
lag und Druckerei Schulthess & Co.
AG, Zirich,

Die vorliegende Schrift wurde
158. Neujahrsblatt der Hiilfsgesellschaft
Ziirich herausgegeben, ist eindrucksvoll
bebildert
Berichterstattung iiber die grossangelegte
und gut Hilfsaktion
Schweizerischen Roten Kreuzes zur Lin-

als

und enthidlt eine umfassende

des

organisierte

derung der Not eines von grausamer
Uebermacht gequilten Heldenvolkes.

Wie gross wird unsere Tugend, wenn

unser Herz bei ithrer Uebung bricht!
Schiller.



Das Wunder Menschenhirn. Von AL
fred Miihr. 464 S.. 110 Bilder. Leinen
Fr. 26.50. Verlag Walter, Olten und
Freiburg i. Br., 1958,

Mut,

Gewissenhaftigkeit

Grosser eiserner Ileiss  und

peinliche haben in
dieser «abenteuerlichen Geschichte der
Gehirnforschungs cinen Stoff bewiltigt,
der sicher kaum zu meistern schien. Das
Werk liest sich fliessend und spannend
und hilt sich in intelligenter Form an
Und dies

das Vorstellungsvermogen des naturwis-

die Tatsachen, angepasst an
senschaftlich Gebildeten, ohne dass die-

ser medizinischer Spezialist  zu  sein
braucht. Das Werk sei unsern Leserin-

nen und Lesern sehr empfohlen.

Tibetische Heilkunde. Von Theodor
Burang. 170 Seiten, Fr. 8.75. Origo-
Verlag, Zirich, 1957.

Der Inhalt dieses
ches unterteilt sich in folgende Kapitel:

interessanten Bu-

Die drei Weltessenzen, der Doppelkor-

per, Arzneimittel, Krebs: eine Virus-
kkrankheit?, Seelenleiden als Besessenheit,
Zusammenarbeit  zwischen West  und

(st.
der Kenner des Tibetischen und steht

- Der Verfasser ist ein bedeuten-
selber in jahrelanger Verbindung mit

asiatischen  Heilkundigen. In  seinem
Werk befasst er sich in ansprechender
Weise mit bisher wenig bekannten Ge-
bieten der tibetischen Medizin, einer Me-
dizin, die nicht nur im Tibet, sondern
auch mit weitern Teilen Innerasiens tra-
ditionell

verbunden ist. Sie kann un-

leugbare Heilerfolge aufweisen. Dem
=] t=l
uns  Europider sonderbar anmutenden

Missverhiltnis zwischen Heilmoglichkeit
und Krankheitsvernachlissigung, die man
in jenen Landen begegnen kann, wid-
met der Verfasser bemerkenswerte Ge-
danken und Ueberlegungen. Fir den eu-
ropiischen Leser gewinnt dieses Werk
noch insofern besondere Bedeutung, als
bei allem die Verankerung des Zentral-
asiaten in einem von dem unsrigen in
vieler Beziehung so verschiedenen Welt-
bild beriicksichtigt werden muss. Fur
manche von uns ein verlockendes, ab-
lenkendes Buch fiir die Ferien!

Von der Hoflichkeit des Herzens, 1000
Worte Takt und gutes Benehmen.
Von Alice Epting-Kullmann. 48 5S., 16.
bis 25. Tausend, kart.,, DM 1.25.

Vom Umgang mit Film, Funk, Presse,
Literatur, Theater und Musik. Von
Alice Epting-Kullmann. 48 S., kart..
DM 1.25.

Die von der bekannten Pidagogin
verfassten beiden Werke bedeuten wert-
volle «Fingerzeige» zur Geschmacksbil-
dung im Umgang mit den Mitmenschen,
Sie kinnen dem jungen Menschen un-
schitzbare Dienste leisten im unauffil-
licen Zurechtfinden in der gesellschaft-
lichen Welt von heute. — Verlag beider
Biichlein: Burckhardthaus GmbH, Geln-

hauzgen und Berlin-Dahlen.

Wanderbrot. Von Auguste Oehler. Ge-

dichte, 80 S., Fr. 4.70. Selbstverlag
Diakonissenhaus Bern. Druck AG

Jerner Taghlatt, Bern.

Reiche, tiefgriindige Gedichte schenkt
uns die langjihrige, verdiente Oberin
des Mutterhauses der Diakonissen, Bern.
sich in edler Form und
Poesie mit den hochsten
Gott, den Menschen und die ihn um-

gebende Umwelt und diirften sich auch

Sie bezichen
Dingen um

sum VYorlesen vorziglich eignen.

SVDK-Kalender 1958.

Dieser praktische, in gefilligem, satt-
griinenm gebetteten  Taschen-
kalender ist unsern Mitgliedern auch far
das Jahr 1958 wieder in freundlicher
Weise von der Fa. Hoffmann-La Roche,
Basel, geschenkt worden, Neben der ub-
lichen kalendermissigen Aufmachung
auf kleinstem Raum, enthdlt das
schmucke Notizbiichlein wieder manche
berufliche Hinweise, die der Kranken-
schwester kostbare Dienste leisten wer-
den. Neben dem herzlichen Dank, ent-
bieten wir der liehenswiirdigen Spende-
rin ein gutes. erfolgreiches neues Jahr.

Die Redaktion,

Einband
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ASID

Ce qu’il y a de meilleur,
Ce ne sont pas les mots qui le rendent,
L’essentiel est Uesprit dans lequel nous agissons.

(Goethe.)

L’appel en faveur de notre entraide de Noél a trouvé cette année un écho
particulierement réjouissant et nous remercions beaucoup les donateurs. Leur géné-
rosité, leur solidarité nous a permis de raffermir les liens. Tous les bénéficiaires
‘ont été émus en voyant qu’ils n’avaient « pas ¢été oubliés». Nous aimerions remer-
cier aussi vivement nos jeunes infirmieres de leurs lettres pleines de coeur, souvent
ornées de petits chefs-d’@uvre. Combien de lignes ont traduit la joie quelles
avaient ainsi causée! Clest un plaisir pour nous aussi de leur transmetire ces remer-
ciements, Qu’ils nous aident a manifester toujours mieux notre reconnaissance d’étre
en bonne santé et de pouvoir travailler.

(Cest avee joie également que nous vous communiquons que la collecte en
faveur de notre caisse de secours. organisée lors de la derniere assemblée des déleé-
gués, a produit environ fr. 13500.—. Ce résultat nous permet dlaider avec plus
d’efficacité encore, 1la ou le besoin s’en fait sentir. N'est-il pas beau et bon aussi de
pouvoir aider autrui de cette facon, de subvenir a ses besoins? Que tous soient une

fois encore cordialement remerciés! Flsa Kunkel.

I’Agenda de ’ASID

Bien que notre petit agenda vert nous soit parvenu l'année derniere avec
quvlquv retard, nous sommes ('e’pcndant reconnaissantes de pouvoir porler celte
année aussi ce bon compagnon dans notre poche. Nous remercions done vivement
la maison Hoffmann-La Roche & Co. S.A. Bale; nous la remercions en outre
d’avoir rempli un de nos veux, c’estd-dire d’avoir ajouté une pochette intérieure
pour y glisser divers renseignements. Celles qui ont Pédition francaise pourront
inaugurer leur pochette en y glissant le contrat-type fédéral qu’elles ne vont pas
tarder a recevoir. Dans I’édition allemande, les contrats pour les infirmicres-visi-
teuses, pour les infirmieres aides-médecins et pour les infirmieres privées ont paru
cous leur ancienne forme. Nous les ferons done paraitre prochainement dang la
« Revue suisse des infirmieres ». ol

Conseil international des Infirmieres (C. 1. I. — I. C. N.)

Lettire mensuelle n° 61, extraits

Miss Agnes Ohlson, la nouvelle présidente du C. 1. 1., a rendu visite au Secré-
tariat général a Londres, du 27 octobre au 1 novembre 1957. De la, elle sest
rendue a Bruxelles ou elle a passé deux jours avec la vice-présidente, M'1¢ Bihet.

Durant ce court séjour a Londres, plusieurs décisions ont été prises, celle
entre autre de nommer a temps complet une directrice pour la Division des soins
infirmiers, La création de ce poste avait été décidée lors du Congrés de Rome.
Le comité de ce nouveau service est déja créé; il se compose de six membres (voir
annonce en anglais, n° 1, p. 28, « Revue suisse des infirmieres »).
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Le traitement de la tuberculose pulmonaire!

Lois permanentes et lois nouvelles
Par le D" Gérard Favez,
privat-docent a la Faculté de Médecine de Lausanne,
médecin-chefl de la Clinique Sylvana, Epalinges/Lausanne

Les sondages effectués par radiophotographie de collectivités civiles
et militaires, les enquétes publiées par le D' F. Kaufmann, président de
I’Association suisse contre la tuberculose, montrent que, dans notre
pavs, deux adultes sur mille, approximativement, souffrent de tubercu-
lose pulmonaire évolutive. Au moment ou le diagnostic est posé, les
malades sont généralement contagieux depuis plusieurs semaines ou
depuis plusieurs mois. La persistance d’un taux de morbidité a 2 %
environ contraste avec la chute impressionnante de la mortalité tuber-
culeuse. La diminution des décés provient surtout des moyens actuels
de traitement qui permettent la guérison de la plupart des malades et
une survie prolongée des moins fortunés, atteints d’une tuberculose
chronique. Mais la présence de bacillaires dans la société, qu’il s’agisse
de maladies ignorées ou de chroniques, entretient le risque de contagion
qui se traduit par une morbidité encore trop importante. Autre preuve:
dans les grandes villes du pays, pres de la moitié des enfants de 15 ans
a fait une primo-infection naturelle; cette proportion n’a guére changé
depuis une dizaine d’années.

Une tuberculose pulmonaire évolutive demande aujourd’hui un
traitement hospitalier de six a dix mois en moyenne et provoque une
incapacité de travail de huit a douze mois. Le manque a gagner, les
charges que I'hospitalisation représente pour le malade et pour la so-
ciété, 'examen des contacts familiaux et professionnels, les frais qu'en-
traine a Poccasion la rééducation professionnelle, montrent toute I'im-
portance du probléme a la fois individuel. familial et social que consti-
tue, de nos jours encore, la tuberculose pulmonaire.

Je n’aborderai ici que le traitement actuel de T'affection, laissant
de ¢oté la prophylaxie par la vaccination au B. C. G., le dépistage et les
activités médico-sociales. Les impératifs de la phtisiothérapie relévent
du plus simple bon sens: il suffit, pour les comprendre, de situer le
probléme correctement dans la perspective des derniéres décennies. En
1944, Selman Waksman découvre la streptomycine, le premier médica-
ment actif contre le bacille de Koch. Depuis lors, plusieurs bactériosta-
tiques ont été mis au point, parmi lesquels je citerai 'acide para-amino-
salievlique (PAS), dont I'efficacité est remarquable quand il est donné

I Résumé d’une lecon faite le 18 septembre 1957 au cours de perfectionnement

des infirmieres a ’'Hopital cantonal de Lausanne.
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sous forme de goulte a goulte intraveineux rupi(l('s. el ]'ll}tlruzitiv de
acide isonicotinique (Rimifon) qui sest révélé dune grande puis-
sance. Enfin, les progres de la chirurgie d'exérese sont tels qu’on n’hé-
site. plus a oter la portion de tissu pulmonaire ou sicge une lésion
rebelle.

Qu'en est-il des anciennes méthodes de traitement? Jusqu'a la
découverte des médicaments spéeifiques, des malades, par dizaines de
milliers, ont recouvré une santé durable dans nos stations climatiques.
[.e nombre des morts, celui des rechutes et des tuberculoses demeurées
chroniques n’étaient certes pas négligeables. Le traitement consistait
essentiellement en cure stricte de repos ]wmlamt plusieurs mois. Faute
d'une médication agissant directement sur le bacille, les phtisiologues
en ¢taient réduits 4 compter sur les seules ressources naturelles de
défense, quittes a les épauler par un traitement local. Selon I'aspect et
'évolution des lésions, en effet, on recourait volontiers au pneumo-
thorax ou a la thoracoplastie. La mise au repos de 'organisme, sous
surveillance médicale, §'¢tait done imposée comme un facteur décisif
quoique imparfait. Si la cure bien conduite amene aujourd’hui la
cguérison avec une quasi certitude, le traitement ambulatoire des tuber-
culoses évolutives reste grevé, en revanche, de nombreux échees. La
maladie, trop fréquemment alors, aprés une amélioration radiologique
initiale et le retour trompeur du bien-étre, se fixe dans un stade de
régression insuffisante et couve la chronicité ou la rechute. '

Ainsi posé, le probleme se résume a quelques données fondamen-
tales. Les bacilles de Koch provoquent dans I'organisme des altérations
qui évoluent selon la constitution individuelle; ils tendent a s’incruster
dans les tissus pour engendrer des lésions remarquablement durables
et longtemps Silencicuses. Que le complexe organisme — bacille soit
abandonné ou non a lui-méme, les méthodes de traitement ne peuvent
rien changer a la nature méme des deux facteurs en présence: le bacille
et le corps humain, qui ont chacun leur propre biologie.

Les médicaments antituberculeux ne tuent pas le bacille mais en
freinent la reproduction et le rendent plus vulnérable. C’est aux moyens
de défense naturels quappartient la tache principale qui est de sur-
monter a la fois 'infection et les altérations qu'elle a produites. Ces
movens sont la digestion des bacilles par les cellules spécialisées, ac-
tion des anticorps et I'activité cicatricielle du tissu conjonctif. La mise
au repos du malade domine par conséquent le traitement de la tuber-
culose: elle est, aujourd’hui comme hier, la carte maitresse de la phtisio-
thérapie. Les ressources de I'immunité s’étaient révélées insuffisantes
pour entrainer la guérison chez tous: cette défaillance est maintenant
compensée par les médicaments spécifiques. La chimio-antibiothérapie
est impuissante, a elle seule, a guérir une tuberculose évolutive si le
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repos du corps et apaisement de Pesprit ne sont pas obtenus chez le
malade. En se refusant a cette évidence, on renonce par la méme a
exploiter la meilleure chance de succes. Nous vovons qu'il est artifi-
ciel dopposer méthodes anciennes et méthodes nouvelles puisque Ies-
sentiel repose sur des données permanentes qui tiennent a la nature
méme des choses.

Quzm[ aux traitements complémentaires comme le pneumothorax
et la thoracoplastie (pour ne citer que les principaux), ils n'ont plus
le. méme intérét quautrefois. Dans certaines conditions toutefois, le
caractere des lésions et les circonstances personnelles du malade nous
invitent a v recourir encore. Dans la plupart des situations cliniques, les
médicaments spéeifiques entrainent de telles transformations au sein
des Tésions qu'il w'est plus néeessaire d’affaisser le poumon pour assurer
la cicatrisation.

Un plan thérapeutique cohérent doit tenir compte de deux données
fondamentales: premiérement, les fovers tuberculeux sont. au début.
essentiellement inflammatoires, c’est-a-dire réversibles, et comme le
montre I'anatomie pathologique, ils tendent a se transformer progres-
sivement en lésions subévolutives, puis chroniques; deuxiémement, chez
les malades insuffisamment traités, les colonies bacillaires, amenuisées.
demeurent en veilleuse dans quelques repaires, prétes au réveil des
que les défenses faibliront.

Le secret de la guérison se résume done en deux points: un traite-
ment d'attaque au cours duquel on provoque la régression des Iésions:
un traitement de consolidation de longue durée (18 & 24 mois) qui se
poursuit bien au-dela du moment ou le convalescent a repris sa vie
normale.

Durant la premiére phase, le malade est astreint a la cure stricie
de repos, et les antibacillaires sont appliqués a fortes doses, com-
plétés 4 Toccasion par une thérapeutique antiinflammatoire (goutte
a goutte rapides de PAS, hormones cortico-surrénaliennes). Les lésions
tres inflammatoires du début se résorbent rapidement et les cicatrices
seront d’autant plus petites et plus sires que le tissu conjonctif n’aura
a organiser que des résidus les plus diserets possible. Au cours de la
deuxiéme phase, on réduit la dose des médicaments et on les choisit
en vue dune longue tolérance.

Cest a la fin du traitement d'attaque, c’est-a-dire entre le qua-
trieme et le sixieme mois en général, que les lésions, avant subi leur
plus grande transformation, révélent les chances de guérison par les
seuls médicaments. Si le bilan clinique, bactériologique et radiologique
qui est fait & ce moment met en évidence le caracteére rebelle de cer-
taines lésions circonserites, on envisagera une solution chirurgicale. Que

]()ll recoure ou non a YE‘X&"]'(“H(‘ ])llllllOI‘lllil'P ou é\'(‘lltll(‘“(’lllt‘llt a I‘d
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collapsothérapie, le programme thérapeutique dans son ensemble ne
saurait étre modifié: il se fonde sur des données biologiques. Les tuber-
culoses aigués sont rapidement jugulées sans doute, mais il faut se sou-
venir qu'une tuberculose ancienne demandera toujours beaucoup de
patience de la part du malade et du médecin.

Le traitement ambulatoire de la tuberculose convient aux lésions
minimes fortuitement découvertes par radiophotographie ou parfois
méme au cabinet de consultation. Les controles radiologiques et bacté-
riologiques, un traitement de longue durée, sont également indispen-
sables dans ces cas ou l'on sait combien souvent les opacités discretes
d’aujourd’hui risquent de préparer la phtisie de demain.

Si une ére nouvelle s’est ouverte dans le traitement de la tubercu-
lose par I'avénement des médicaments spécifiques, nous n'en restons
pas moins les héritiers directs de I'attitude ancienne qui voyait a juste
titre dans la cure de repos le salut du malade. Le principal mérite des
médicaments spécifiques est d’obtenir la guérison plus rapidement
qu'auparavant, de réduire le nombre des rechutes et de sauver des
situations que l'on jugeait perdues naguere encore.

Croix-Rouge suisse

Cours pour monitrices de soins au foyer

Un cours pour monitrices de soins au foyer aura lieu a Lausanne du 8§ au 18

avril prochain. 11 est ouvert a toute infirmiére diplomée, célibataire ou mariée.
intéressée par les questions de santé publique et d’enseignement de soins au foyer
a la population. Ces cours, rappelons-le, ont pour but d’apprendre a un membre
de la famille au moins la facon correcte de donner des soins élémentaires en cas
de maladie.

Une séance dinformation aura lieu a Lausanne, le 13 mars, de 15 a 17 h.
3, place Chauderon.

Le cours de monitrices est gratuit. La Croix-Rouge suisse prend a sa charge
les frais de déplacement et d’entretien. Les infirmieéres intéressées sont prices de
sadresser a M!l¢ de Roguin, 38, avenue des Mousquines, Lausanne, ou au Seecré-
tariat de la Croix-Rouge suisse, 8, Taubenstrasse, Berne, téléphone (031) 2 14 74

Croce Rossa Svizzera

Corsi introduttivi per P’assistenza di familiari ammalati

Un corso di monitrici impartito in lingua italiana verra organizzato a Bellin-
zona dal 4 fino al 14 marzo 1958 sotto gli auspici delle sezioni ticinesi della
Croce Rossa svizzera. Detto corso sara diretto dalla Signorina Lilly Petschnigg.
direttrice-aggiunta dell’Ufficio per le Infermiere della Lega delle Societa della
Croce Rossa.
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Les débuts de la lepre dans notre pays®

Par E. Olivier

Depuis que TOMS est @ Uoeuvre, la lépre, depuis longtemps oubliée dans nos
pays, est redevenue une actualité et une réalité. En 1956, FOMS évaluait qu’il y
avait dans le monde 10 a 12 millions de lépreux. De noureaux médicaments, tels
que les sulfones conférent au traitement de la lépre une efficacité qui nermet d’en-
registrer des guérisons partielles sinon définitives.

Yote de la rédaction.

Connue de tout temps en Asie, c’est vers le début de Iére chré-
tienne que la lépre commenca a se montrer en Europe. Aprés I'Ttalie,
clle gagna vers le TV* siecle la Gaule, par I'Espagne; peu aprés sa pro-
sence est attestée dans notre pays. De nombreux témoignages établissent
sa persistance a partir de ce moment . Les synodes d’Orléans (549) et
de Lyon (583) décident que les évéques doivent prendre un soin parti-
culier des lépreux. Au siécle suivant, des maladiéres existent a Verdun,
a Metz, Maestricht. La loi des Lombards (643), des ordonnances des
papes Grégoire 11 (726) et Zacharie (741), un édit de Pépin (757)
reglent le sort des ladres. A ¢6té du couvent de St-Gall, I'abbé Othmar
(720 -759) construit un hospice pour les lépreux, « qui devaient, selon
la coutume, vivre séparés des autres hommes ». Iso (+ 871), venu de
St-Gall au monastére jurassien de Moutier-Grandval, y soigne les
lépreux. En 958 meurt la mere de la reine Berthe, Regilinda, ducissa
de Suevia, leprosa. La chaine est ainsi compleéte jusqu’a Iépoque des
croisades.

Celles-ci, a I'encontre d'une opinion longtemps répandue, ne sont
ainsi pour rien dans apparition de la léepre en Europe. A-t-elle subi
alors une recrudescence, lorsque les contacts avee I'Orient plus forte-
ment infecté se sont multipliés? La chose est possible; elle ne saurait
pas plus étre affirmée que niée. On ne peut, en effet, avancer comme
une preuve le fait que les léproseries se multiplient a partir du dou-
zieme siecle; leur éclosion paraissant étre surtout le fruit du gran:l
mouvement de charité qui entraine le monde chrétien et suscite en
méme temps des asiles pour les pauvres de toute sorte °,

Dans ce cadre général, quelle est la situation de notre pays?

Le premier auteur qui nous renseigne sur la lépre en Gaule et
nous étions alors une part, excentrique il est vrai, de la Bourgogne du
roi Gontran — est Grégoire de Tours (1 595). La lépre n’est pas rare et

Grégoire sait déja qu’il faut se donner garde de la confondre avee

d"autres maladies *. Non seulement ce n’est pas en Orient que ses vic-

times ont été contaminées, mais c’est 1a qu’elles vont volontiers cher-
“ Rev. historique vaudoise, septembre/octobre 1936, page 300 et suivantes.
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cher la guérison. Les eaux du Jourdain, et particulierement a 'endroit
ott Jésus a été baptisé. ont une grande vertu pour cela: un certain
Jean, que Grégoire connait personnellement, revient ainsi guéri apres
v avoir passé une année entiére. Les cas de ce genre sont nombreux.
[es sources chaudes de Levida, au-dela du fleuve, possedent la méme
réputation; c'est que Jésus était censé s’y étre aussi baigné '

Saint Grégoire mentionne des léproseries, hospitiolum leprosorum,
exsinodochium ou xenodochium leprosorum; il en existe une dans la
hanlicue de Chalon-sur-Saéne 7, elle aussi ville de Bourgogne.

Un des épisodes les plus caractéristiques de la Vie des saints Ro-
main et Lupicin due a Grégoire met en scéne des lépreux s il est toul
particuliérement intéressant pour nous puisque cest dans le Jura tout
proche que les deux pionniers ont déployvé leur activite. Saint Romain,
en route pour aller visiter des fréres, logea une nuit dans un hospice
de lépreux; neuf ladres 1’y accueillent. 11 fit chauffer de T'eau, leur
lava a tous les pieds de ses propres mains, puis fit préparer une couche
spacieuse ol tous pussent reposer ensemble. Pendant leur sommeil, il
veillait en chantant des psaumes: avant alors touché le malade le plus
proche de lui, celui-ci fut aussitot nettoyé, et de proche en proche,
I'un touchant le suivant, tous se trouverent nets en un instant.

Ainsi, dans I'idée de Grégoire, méme un pays aussi peu peuplé que
le notre pouvait avoir assez de ladres pour étre doté de léproseries et
pour que I'un de ces établissements réunisse le nombre élevé de neuf
malades. Cest 1a le seul point qui nous intéresse. Il est superflu de
discuter la réalité des guérisons de ce genre. Les hagiographes, désireux
de se conformer aux modéles que leur présentent les évangiles, intro-
duisent dans la vie de leurs héros toute sorte d’épisodes analogues; ils
nous les montrent chassant les esprits, rendant la vue aux aveugles,
guérissant les lépreux, méme ressuscitant les morts. Leurs réeits
témoignent d'une foi candide qui nous touche aujourd’hui encore bien
que les miracles dont ils I'alimentaient ne soient que des fables naives.

Les lépreux de la légende de saint Romain ne sont pas les seuls
qui attestent 'existence de la maladie dans le pays au cinquicme siecle.
Une vieille Vie des abbés d’Agaune (St-Maurice) en signale a la méme
époque. Le quatrieme abbé du monastere, Tranquille, qui meurt le
12 octobre 526, s'est acquis la réputation de s’étre voué particuliére-
ment a leur service °.

Suit, pour la lépre en pays vaudois, un silence de quelque sept
cents ans; vers la fin du douziéme si¢cle seulement, lépreux et mala-
dieéres reparaissent dans nos documents ®. Les maladiéres sont nos pre-
miers établissements réservés a des malades. Non point, il est vrai,
dans le but de les soigner; mais pour éviter aux bien portants les
risques d’infection. 1ls dérivent directement des prescriptions mo-
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saiques; aussi est-il régulierement spécifié que la ségrégation du lépreux
est obligatoire en vertu « des lois divines et humaines ».

Sur environ 200 maladiéres connues pour la Suisse entiére, quel-
que 66 reviennent au Pays de Vaud, le tiers du total alors qu’on et
attendu le dixieme ”. On ne doit pas conclure de cette disproportion que
la maladie était trois ou quatre fois plus fréquente chez nous que dans
le reste du pays. 11 v a lieu de noter d’abord que pour plus de la moitié
des maladiéres vaudoises, rien n’est connu que le nom, conservé par un
lopin de terre, a titre de lieu-dit. Si nous ne retenons que les établisse-
ments attestés par des documents datés, ils sont 27, pour 24 localités,
certaines villes ayant eu successivement deux maladiéres distinetes, On
tiendra ensuite compte d’'un fait. malaisé a expliquer, mais bien établi;
a savoir que des ¢earts du méme genre et beaucoup plus marqués encore
se constatent ailleurs. Ainsi, alors qu’il v a deux mille Iéproseries en
France au début du treizieme siécle, et probablement autant en Alle-
magne, on les comptait a ce moment sur les doigts en Italie . Méme
contraste en Suisse, ou certaines maladiéres groupent les ladres d’une
région, d'un canton parfois (Bourguillon, pour Fribourg), a I'encontre
de ce qui se voit dans le Pays de Vaud. La, le morcellement politique,
peut-étre aussi l'imitation de ce qui se fait en France, engage chacun
a tirer de son coté. Chaque village, chaque hameau, marche a part.
Il est exceptionnel quune commune accueille un ladre de la commune
voisine; Burier, et cela seulement aprés 1537 et de par la volonté de
Berne, sera notre seule léproserie desservant un bailliage entier. De 13
ce fourmillement de maladiéres dont le plus grand nombre n'ont été
quun abri passager, érigé pres d'un village, pour un malade occasion-
nel. et abandonné a sa mort.

Mais cela est une autre histoire, et qui ne se rattache que de bien
loin aux débuts auxquels nous voulons nous tenir. Elle nous meénerait
au contraire a la fin de I'endémie 1épreuse; a la question aussi de Ieffi-
cacité des mesures de ségrégation imposées aux ladres. Disons seule-
ment que celle-ci a probablement ¢été nulle. Si I'Europe movenne a vu
disparaitre la lépre aprés en avoir souffert pendant treize cents ans,
c’est a la chemise de nuit et au savon qu’elle le doit.

Notes

1 Pour la Suisse, avee souvent des indications sur le Pays de Vaud, voir Meyer-
Ahrens, Geschichtliche Notizen iiber das Verhalten des Aussatzes in der Schiweiz,
Zurich 1841. — A. Niischeler, Die Siechenhiuser in der Schweiz, Histor. Arch.
XVI (1866). — Fr. Biihler, Der Aussatz in der Schweiz, 1902 .1905, ill. — Conrad
Brunner, Medizin und Krankenpflege im Mittelalter... 1922. — Pour Vaud, Morax,
Cadastre sanitaire, 1899, 102 ss. — A. Guisan, art. Maladiéres in Dict. Mottaz 11,
180 ss.

2 Il vy a lieu de remarquer que sur quelque 200 maladiéres suisses, 'Ordre
de St-Lazare, né en Orient, qui se vouait spécialement aux lépreux et dont les
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dignitaires furent longtemps choisis parmi les ladres, n’a eu que deux maisons
dans la Suisse allemande et aucune dans la Suisse francaise.

5 Grégoire de Tours, éd. des Monumenta Germaniae historica: Vie de saint
Martin 11 58, p. 628.

+ Grégoire de Tours, ibid., Liber in gloria martyr. 18, p. 499 s,

5 Ibid.. Liber in gloria confessor. 85, p. 803. On peut distinguer chez Grégoire
trois sortes d’héopitaux (hospitale, hospitiolum; ce dernier mot désignant d’ailleurs
aussi une simple maison). Les uns, ¢’est le type courant, sont des logis destinés
aux vovageurs. Dautres sont des asiles d’indigents (hospitiola pauperum). Les der-
niers, les asiles de lépreux, sont rares.

6 Op. cit., p. 666; Liber vitae patrum, de Romano atque Lupicino abbatibus. -
On place vers 460 I'époque de la mort de Romain. En plus de la vie qu'on doit a
Grégoire il en existe une autre, anonyme (Monum. Germ. histor., Script. rer.
Merov., 111, 131-143). Elle place la scéene entre Geneéve et St-Maurice, dans une
grotte et ne parle que de deux lépreux, pere et fils. Romain les salue, et a lexemple
de saint Martin les baise; ils sont instantanément guéris. Les érudits ne sont pas
d'accord si cette Vie date du sixieme siecle ou est un faux, du neuvieme. Nous
pouvons laisser ce probleme sans réponse.

7 C. Brunner, op. cit., 90. — Un autre saint, Séverin, lui aussi d’Agaune, con-
nait le méme succes que Romain; il rend parfaite santé a un ladre, en le baisant
et le frottant de sa salive. Cela se passe en 507: je n'en fais pas état, le miracle
avant eu lieu a Paris ou Séverin avait été appelé pour tirer Clovis d’une fiévre
quarte qui le tenait depuis deux ans: ce qui lui réussit en un instant. — J. Gre-
maud, Mémorial de Fribourg, TV (18561, 321

S Synonymes fréquemment usités: ladre, mézel, meseau, infect: léproserie,
mézellerie, maladrerie. — On eroit que D'un des freres du Petit Charlemagne.
Aymon de Savoie, fondateur en 1237 de I’hépital de Villeneuve, fut lépreux pour
{inir.

9 La liste établie par Niischeler en 1866 donnait 187 maladiéres pour la Suisse,
dont 55 pour Vaud. A. Guisan a rectifié et complété la liste vaudoise; il indique
57 localités a maladieres, sur lesquelles 16 seulement sont datées. Certaines de ees
dates peuvent étre reculées: Aigle existe avant 1311 (Millioud, Histoire de Bex, 1.
12): Lucens avant 1342 (Ch. Gilliard, Moudon..., 117, n.2). On peut ajouter Ro-
mainmaétier avant 1321 (M. D.R. TI1, 266, 354); Bex avant 1339 (vieille Maladiere)
et encore 1426 (Millioud 1. e¢. 33, 37, 46, 86): avant 1340 Aubonne, Clarmont s.
Morges, Gimel, St-Prex (M. Reymond, Dignitaires... 380, legs du chanoine Etienne
Marchand, ¥ 22 aotit 1340); Valevres ss. Ursins 1415 (R.H. V. 1909, 181): Romain-
métier II avant 1546 (M. D.R. III, 354): Villette/Cully 1565-1602 (R.H.V. 1901.
1905, 1907, 1931. H. Voruz, La peste a Lavaux): Rolle et les communes veisines
sentendent en 1579 pour rebatir la maladiere de Vers (R.H.V. 1926, 285). -
Seraient ainsi atltestées par des mentions datées (ordre chronologique approxi-
matif) : au XII¢ siecle probablement Yverdon I; au XIIIe, Burier, Nyon-Colovray,
La Goille. Lausanne-Epesses soit Le Désert, Démoret, Grandson, Cossonay, Yverdon
IT; an XIVe, Moudon, Aigle, Romainmétier I, Arnex, Bex, Aubonne, Clarmont,
Gimel. St-Prex, Lucens, Orbe: au XI¢ Valeyres ss. Ursin, Lausanne-Vidy; au XVI¢,
Avenches. Romainmatier II, Cully-Villette, Rolle: au XVIIe, Payerne. Soit 27 éto-
blissements pour 24 localités. — Avee les 39 autres qui ne sont qu’un nom, le total
pour Vaud serait de 63 lienx avee 66 établissements.

10 K. Sedhoff. Ans der Geschichte des Krankenhauswesens im fritheren M:i-
telalter ; Sudhoffs Arch. . Gesch. d. Medizin, 21 (1929}, 199 ss.

La pureté de cour n'est-elle pas le meilleur miroir pour refléter Dieu? ... A
chaque étre il est accordé la mesure de lumiére qu'il peut contenir. Tout est la:
obtenir sa propre plénitude.

Solange Lemaiire.
Textes mystiques d'Orient et d’Occident.
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Echos et nouvelles

Le Conseil national de Grande-Bretagne et de 'Irlande du Nord organise dif-
Férents stages d’é¢tude pour 1958.

Il 'y aura entre autre un cours de soins infirmiers en psychiatrie qui sera ouvert
a toute infirmiere s’intéressant a ces questions. Il est prévu un cours de trois
jours pour les secrétaires et trésorieres d associations.

Pour tous renseignements s’adresser a Miss Frances Rowe, S. R. N.. secrétaire
exéeutive du Conseil, 17, Portland Place, London W . 1.

P.S. Nous apprenons que Miss Luey Duff-Grant, présidente du Conseil national
des infirmieres de Grande-Bretagne et de I'Irlande du Nord. a donné sa démission.
Elle est remplacée par Miss Mabel Lawson. Nous remercions Miss L.-G. Duff-Grant
de lintérét et de la sympathie qu'elle a toujours témoignés a notre association.

La Fédération internationale des Hoépitaux organise au début de I'été un
voyvage d’étude en Allemagne. Litinéraire prévoit des stations a Diisseldorf - Lever-
kusen - Duisburg - Hanovre - Bad Kissingen - Tubingue - Fribourg en Br. - Franc-
fort - Konigswinter . Cologne ainsi que de nombreuses visites.

Les participants seront groupés par langue et par profession. Les frais de
voyage s'élevent a 464 Mark (chambre a deux lits) ou a 516 Mark (chambre a
un lit). Le nombre des participants est limité. Des inscriptions provisoires peuvent
etre adressées au Secrétariat de la Veska, Rain 32, Aarau, téléphone (061) 2 33 35.

Nous vous signalons en outre que, du 11 au 17 mai 1958, un cours d’études
sur les maladies des yeux aura lieu & Wolverhampton, a trois heures de chemin de
fer de Londres,

Finance: 12 livres anglaises plus 1 livre de droit d’inseription (sont compris
dans ce prix: les cours, Pentretien, les visites et les excursions).

On trouvera ’horaire et diverses précisions dans le numéro de mars de notre
revue. On peut d’ailleurs obtenir ces renseignements & notre secrétariat, Kreuz-
strasse 72, Zurich 8.

Le Comité central pour D’éducation sanitaire, Tavistock Square, Londres
W. . 1, organise un séminaire international du 22 au 25 avril 1958. Frais: en
monnaie anglaise, 10 livres, 10 sh. On peut également retiver les formules d’inscrip-
tion a notre secrétariat, 72, Kreuzstrasse, Zurich 8.

Journée romande pour le personnel infirmier

Les aumoniers d’hépitaux romands organisent une rencontre du personnel
infirmier, Elle aura lieu le dimanche 8 juin a Crét-Bérard.
Le programme paraitra dans un prochain bulletin,
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Associations et ¢coles

Cours de perfectionnement 1958

Organisé par U Association des infirmiéres et infirmiers diplomés de Geneve
et U Association des infirmiéres du Bon Secours

Les cours auront lieu a Mauditoire des Policliniques du 25 février au 14 mars 1958
Programme :

Mardi, 25 février, 20 h 30: « Les Pneumonies a virus. » Prof. G, Bickel.

Vendredi, 28 février, 20 h 30: « La maladie asthmatique.» DV P. Press.

Mardi, 4 mars, 20 h 30: « Le cancer du poumon. » Prof. J.-C. Rudler.

Vendredi, 7 mars, 20 h 30: «Staphylococcies pleuro-pulmonaires chez enfant»
D A, Mégevand.

Mardi, 11 mars, 20 h 30: « Les traumatismes thoraciques. » Prof. R, Montant.

endredi, 14 mars, 20 h 30: «Les risques actuels de Dinvasion tuberculeuse »
(causes primo-infection et ses formes extensives chez des sujets neufs et des
sujets vaceinés). D M. Gilbert.
Finance d’inscription: Cours complet fr. 6.—: une conférence fr. 1.50. — On

peut s'inserire au Bureau des infirmieres, 1, place Claparede, téléphone 251232,

Association des infirmiéres teur en droit, traitera la question du
du Bon Secours suffrage féminin.

i (18 ; 3 Des détails complémentaires sur le
Admissions:  Mesdemoiselles  Anja . i Il aue | ll ¢ * )
. : . ieu et 'heure de la conférence parai-
Forrer, Suzanne Reymond, Marianne ‘ it

. : tront dans le n° 3, mars 1958,
Werner et Ariane Weber. S

["assemblée générale du G, V. 1. aura
liecu dans le courant du mois de mai.
Groupement vaudois des infirmieres
et infirmiers diplomés (G. V. 1.)

o : 59 Section vaudoise de I’ASID
Le G.V. 1. organise pour le 27 mars

prochain une conférence d’information Admission: M''e Aline Hiltpold (trans-
ou M Claude Reyvmond, avoecat et doe-  fert Krankenpflegeverband Zurich).

Revue des livres

La Fondation internationale Florence Nightingale a fait paraitre un ouvrage
sur le perfectionnement des infirmieres, surtout dans le domaine de 'administration.

L'édition comprend deux volumes. Le premier coite sh. 25, le second sh. 10.
Jusqu'a maintenant, cet ouvrage ne peut étre obtenu qu’en langue anglaise.

Nous le recommandons partout ou l'on s’intéresse au probleme du perfec-
tionnement des infirmiéres, de méme qu’aux infirmiéres qui s’occupent de ques-
tions administratives. Nous souhaitons que cet ouvrage utile trouve une large dif-
fusion,

Dans sa préface, on lit: «Si I'on n’est pas né organisateur, on ne peut le deve-
nir. » Mais cette facon de parler, souvent appliquée a tort, est réfutée dans le cours
de Vouvrage. On y trouve, entre autres, une présentation claire et détaillée de ce
qu'est Padministration et comment on peut se familiariser avec elle. E. K.
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Conventions de Geneve

[.e Comité international de la Croix-
L iR

brochure, format de poche, relatant, a

Rouge vient d’éditer une
Paide principalement d’illustrations, les

importantes  prescriptions  des conven-
tions de Geneve intéressant le personnel
de la Croix-Rouge et le personnel reli-
gieux. Cette brochure est vendue au prix

de fr. 1

Croix-Rouge

. Nadresser au Secrétariat de la
suisse, 8, Taubenstrasse,

Berne.

Service de presse du Bureau régional

de 'Europe, Copenhague.
. Vol 1L, n* 6/7,

Chronique de ['Organisation mon-
diale de la Santé. Les travaux de la 10
Assemblée mondiale de la Santé qui
s’est tenue a Geneve du 7 au 24 mai 1957
sont maintenant publiés. Le théme en
était: « Le role de Uhopital dans le pro-
gramme de la santé publique. » On peut
se procurer cette brochure de 60 pages
environ, pour le prix de fr. 2— a la
Section des ventes, PPalais des Nations,
Geneve,

A travers les revues

Gl 1. JoCaN.

I. C. N., Rome 1957. «L’Infirmiére »,
organe de la Fédération nationale des

belges (18, rue de la

Source, Bruxelles), juin 1957.

infirmieres

Numéro entiérement consacré au 11¢
Congres quadriennal du Conseil interna-
tional des infirmicres. (Cest une suite de
résumés clairs, complets des travaux du
congres jour apres jour, du 27 mai au
1er juin 1957, précédés du compte rendu
de la Semaine d’étude du Comité direc-
C.LI.1. 1l se termine par une
note disant ce qu’est le C. 1. 1.

teur du

Soins infirmiers en Allemagne au XXe
siecle (Deutsche Krankenpflege im
20. Jahrhundert). Par Schwester Edith
Fischer. Deutsche Schwesternzeitung,
juillet 1956, n° 7.

Cette étude a recu le premier prix du
Comité Florence Nightingale allemand.
Elle claire de [I'his-
toire des soins infirmiers deés la réforme

({()HHC une ViSi()Il

apportée par Kaiserswerth. Elle dit com-
ment se sont développées les maisons-
mere de la Croix-Rouge et les autres
écoles. Les conclusions ont été données
dans le n” 8 (aotit 1956).

GERONTOLOGIE

Vieillir et rester jeune (problemes du
vieillissement et du rajeunissement
chez I’homme et la femme) —
(Altwerden und Jungbleiben. Alters-
und Verjingungsprobleme bei Mann
und Frau). Par le Dv J.-4. Laberke.
Deutsche  Schwesternzeitung, mai
1957, p. 147.-153.

Etude sur le vieillissement de la po-
pulation. Elle débute par une statistique
dont les chiffres prouvent ce vieillisse-
ment. Quels sont les facteurs qui le pro-
voquent? Valeur de la vieillesse lors-
que la santé physique et psychique reste
bonne (lauteur cite des exemples illus-
tres). Comment vieillir normalement et

prévenir le vieillissement précoce? Hy-
giene de la vieillesse. Mesures sociales
et médico-sociales pour éviter que I'étre
agé ne devienne un poids pour la so-
ciété. Comment transformer la notion
périmée d’asiles de vieillards? L’auteur
donne le point de vue du médecin au
sujet des médicaments rajeunissants. Les
conclusions de 'article rejoignent avec
plus d’ampleur encore, celles du pro-
fesseur Delore, reproduit dans la Revue
internationale de la Croix-Rouge, juin
1957. La Société américaine a adopté une
devise: «To add life to years, not just
years to life » — Ajouter de la vie a ses
années et non des années a sa vie.



Le vieillissement de la population.
Par le prof. . Delore. Revue inter-
nationale de la juin

1957, p. 343 - 349.
Article

La nouvelle science, la gérontologie, est

Croix-Rouge,

paru dans « Vie et bonté».
présentée sous ses trois aspects princi-
paux: 1° Gérontologie biologique. — 2°
Gérontologie médicale ou gériatrie. —
3° Gérontologie sociale. Le professeur
Delore, spécialiste des questions d’édu-
cation sanitaire de Ia population, donne
un apercu condensé mais trés clair du
probleme que pose le vieillissement a
notre génération. Il y propose plusieurs
solutions ou le personnel infirmier a
une place importante.

PARENTS ET ENFANTS
HOSPITALISES

Sister 8. M. Gillert, S.R. N, R.8.C.N.

I’enfant malade peut-il
étre soigné par sa mere (Zeit zum Be-
Traduit en
Edith  Fischer.
Schwesternzeitung, mai 1955,

hospitalisé

allemand par
Deutsche
8. Jahr-

muttern).
Schwester

gang, n° 5.

Cet article a paru dans le Nursing Mir-
ror du 12 novembre 1954, L’introduction
a la version allemande, tout en recon-
naissant les nombreux avantages de la
présence des parents aupres dun en-
fant malade, fait cependant des réserves.
Un hopital d’enfants a Bristol a essaye

avee succes de permettre aux parents
de venir chaque jour a heure fixe, vi-
leur

lade. Les résultats sont satisfaisants et

siter et s’occuper de enfant ma-
les infirmicéres sont ainsi soulagées. (Cest
aussi un moyen d’apprendre a connaitre
le milicu familial de I'enfant et d’édu-
quer les parents!

L’infirmiere et I’équipe hospitaliere

L’influence de I'infirmiére sur le « eli-
mat » de I’hopital (Der Einfluss der
Schwester auf das Betriebsklima im
Krankenhaus). Par Schw. FEdith Fi-
scher. Die  Agnes-Karll-Schwester,
aout 1957.

L’auteur fait remarquer que I’hépital
d’aujourd’hui n’est plus seulement Dins-
titution ou l'on soigne des malades: il
est devenu un centre de recherches et
d’études scientifiques pour prévenir la
maladie. Composé autrefois de méde-
cins, d’infirmiéres et du personnel de
maison, ’équipe d’un hépital moderne
comprend des techniciens, des assistants,
des laborantines, des physiothérapeutes,
ete. 11 est de toute importance que l'in-
firmiére prenne conscience de sa posi-
tion comme agent de liaison entre tant
de différentes personnes. Elle peut faire
de telle sorte que I'on n’en vienne ja-
mais a oublier que ces diverses activités
g’exercent autour et pour des étres hu-
mains.

Redaktion: Schw. Anni von Segesser, Hirschmattstrasse 11, Luzern, Telephon 3 22 45.

Verantwortliche Rédactrice-adjointe fiir die franzosischen Texte: M!''¢ Renée Jaton,
1, pont Bessiéres, Lausanne, Telephon 23 79 59.

Druck, Verlag und Inserate: Buchdruckerei Vogt-Schild AG, Solothurn, Telephon
2 64 61, Postcheck Va 4.
Abonnementspreis: Halbjihrlich Fr. 3.50, jihrlich Fr. 5.
Einzelnummer 50 Rp.

-3 Ausland Fr. 6.50;

Redaktionsschluss: Am 23. des vorhergehenden Monats.

Bestellung von Inseraten an Buchdruckerei Vogt-Schild AG, Solothurn. Schluss der
Inseratenannahme: Am 1. des Monats. Unverlangt eingesandte Manuskripte ohne
ausreichendes Riickporto kénnen nicht zuriickgesandt werden.

Die Besprechung unverlangt eingesandter Biicher behilt sich die Redaktion vor.

Wir bitten Adressinderungen direkt und sofort der Buchdruckerei Vogt-Schild AG,
in Solothurn mitzuteilen, unter Angabe der alten und neuen Adresse.
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/ Wir suchen auf den 1. Mai 1958 fiir den
Operationssaal der chirurgischen Klinik des
Kanfronsspiials Zirich eine ausgebildete

=

Operationsschwester

als Ferienveriretung. Néhere Auskunft er-
teilt Oberin M. Liissi, Schwesternschule und
 Krankenhaus vom Roten Kreuz, Ziirich-Flun-

tern.
N
/

>

Neu ausgebautes, erweitertes Krankenhaus
am Ziirichsee sucht

Apotheker-Schwester

Verlangt wird selbsténdiges, zuverlassiges
Arbeiten. Geregelte Arbeits- und Besol-
dungsverhélinisse sowie Pensionskasse. Of-
ferten sind zu richten unter Chiffre 2912 BI.

Operationsschwester

Spital in Zirich sucht

zu baldigem Einfrift
jingere, gewandte -

in vielseitigen, interessanten
betrieb. Offerten erbeten unter Chiffre 2921
Bl. an den Rotkreuz-Verlag, Solothurn.

7 N

Der Krankenflirsorgeverein Hemmental SH
sucht auf 1. Méarz oder spéter eine

Gemeindeschwester

fir die 410 Einwohner des Dorfes. Die Ta-
tigkeit umfasst hauptséchlich Krankenpflege,
nebenbei auch Hauspflege. Gehalt nach
Uebereinkunft. Gute und preiswerte Woh-
nung vorhanden. Auskunft und Anmeldung
bei Pfr. R. Genner, Hemmental bei Schaff-

S

an den Rotkreuz-Verlag, Solothurn.

~

\

Infirmiére de salle d'opération

qualifiée, ayant bonne pratique dans ce ser-
vice est demandée pour date & convenir.
Conditions de travail intéressantes. Place
stable. Faire offre détaillée avec toutes ré-
férences a Direction Clinique Cecil, Lau-
sanne,

hausen, Telephon (053) 6 05 22.

“

Das Burgerspital der Stadt Bern sucht auf
den 1. April 1958 tiichtige, zuverlassige
Krankenschwester als

Nachtschwester

geregelte Freizeit, M&glichkeit zum Beitritt
in die Personalfirsorgekasse, freie Station:
Anmeldungen mit Zeugnissen und Gehalfs-
anspriichen sind an die Verwaltung des

e

5

v

S
B

\

Gesucht per sofort oder nach Ueberein-
kunft

Hauspflegerin

Guter, zeitgemésser Gehalt; geregelte
Freizeit. Weitere Auskunft liber die Anstel-
lungsbedingungen erteilt gerne Frauen-
und Hauspflegeverein Hausen b. Brugg;
Prasidentin: Frau E. Zurlinden.

Spitals zu richten. ’ J
T

K

Infolge Todesfall ist die Stelle einer

Gemeindeschwester

in der Heiliggeistkirchgemeinde, Bern, neu
zu besetzen, Die Anstellung erfolgt gemass
der «Allgemeinen Bestimmungen zum AP~
schluss von vertraglichen Vereinbarungen
in den evangelischen Kirchgemeinden def
Stadt Bern». Diese «Allgemeinen Bestim-
mungen» kénnen auf dem Kirchmeieram
der Stadt Bern, Gutenbergsirasse 4, Berm
eingesehen und kostenlos bezogen wer”
den. Diplomierte Krankenschwestern wo”
len ihre Anmeldung und Zeugnisse biS
28. Februar 1958 senden an den Prasiden-
ten des Krankenpflegevereins, Dr. mec:
M. Lauterburg-Bonjour, Monbijoustr. 8%

N

VIII

Bern.
| %

RS

e

Operations” |

|



Gesucht je eine tiichtige, diplomierte

Kran kenschwester

fir Sanatorium in Davos in Dauerstellung und
fir Ferienablosung. Eintritt nach Ueberein-
kunft. Offerten mit Bild unter Chiffre 2924 BI.
an den Rotkreuz-VYerlag, Solothurn.

Wir suchen fiir Sanitatsstelle in der Néhe

von Sedrun (Kanton Graubiinden) tiich-
‘tigen, selbstandigen

Ptleger

Dienstantritt: Marz/April 1958. — Kenntnisse
der italienischen Sprache sowie im Ma-
schinenschreiben erwiinscht, aber nicht Be-
dingung. Bei Eignung ganzjéhrige Beschaf-
tigung fiir viele Jahre vorhanden. — Offer-
ten mit Lebenslauf, Praxisausweisen, An-
gabe des Gehaltsanspruches und wenn
maglich Photo sind zu richten an den Chef
der Schweizerischen Unfallversicherungs-
anstalt, Kreisagentur St. Gallen, Unter-
strasse 15. Diskretion wird zugesichert.

i !

Wir suchen auf 1. Mérz 1958 jiingere, kraf-
tige

Krankenschwester
Offerten mit Zeugnisabschriften und Ge-

haltsangaben an: Altersheime Neumiinster,
Forchstrasse 81, Ziirich 7/32.

e

.

o
<

G_eSU_CHf in Universitats-Frauenklinik zum
Intritt nach Uebereinkunft fiir die erwei-

.Ste geburishilfliche Abteilung, einige
JUngerg

dipl. Wochenbett-
und Sauglings-Schwestern
sowie einige

dipl. Krankenschwestern

Lu"l die gynakologischen Abteilungen. Ge-
‘7‘__"- Arbeits- und Freizeit sowie Ferien ge-
' :55 t.:len kanfonalen Bestimmungen. Offer-
b". mit Lebenslauf, Photo, Kopien der Ar-

e'fSZEUgnisse sind zu richten an die Ver-

\Wa tung des Frauenspitals Basel.
e L

Gesucht wird tiichtige, gesetztere

Krankenschwester

nach Graublnden. Offerten sind zu richien
an Chiffre 2917 Bl. an den Rotkreuzverlag
oder Telephon (082) 6 91 24.

s

L

\

Gesucht
Krankenschwester

fur finfwochige Ferienablésung der Ge-
meindeschwester, mit Antritt ab 12. oder
13. April 1958. Leichtes Motorvelo steht
zur Verfigung, eventuell auch Postbeniit-
zung. — Offerten werden erbefen an:
W. Schneider-Miiller, Rieden 510, bei Ba-
den, Telephon (056) 2 77 45.

7

/

\

Une inscription est ouverte du 15 au 31
janvier, au Service médical des écoles de
Geneve, pour le poste

d'infirmiere scolaire

Diplémes d'infirmiére et d'hygiéne sociale
exigés. Expérience médico-sociale. Adres-
ser curriculum vitae, copies de certificats
et une letire manuscrite d’accompagnement
au médecin-chef du Service médical des
écoles, rue Calvin 11, Genéve.

o

/

~

Wir suchen fiir unser neu ausgebautes Spi-
tal im Kanfon Zirich, zwei selbstdndige,
charakterlich gut ausgewiesene

Krankenpfleger

1. fur den Operationssaal, Gipszimmer und
Unfallstation;

2. zur Besorgung der Autopsie. Gelernter
Schreiner, der auch im Krankenfahr-
dienst mithelfen konnte (Autofahren
wird angelernt) wird bevorzugt.

Geregelte Arbeitsverhdlinisse nach den
kantonalen Bestimmungen. Staatliche Pen-
sionskasse. Eintritt nach Uebereinkunft. Of-
ferten sind zu richten an Chiffre 2918 BI.
an den Rotkreuz-Verlag, Solothurn.
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Infolge Riickiritts der bisherigen-Schwester
suchen wir

Gemeinde-Krankenschwester

fir die politische Gemeinde Sennwald,
St.-Galler Rheintal. Gehalt und Spesenent-
schiddigung nach Vereinbarung. Stellen-
antritt nach Uebereinkunft. Offerten bitte
an den Prasidenten der Krankenpflege,
Pfr. P. Laubscher, Sennwald.

o | T
i o

Institut de garcons de 10 & 18 ans cherche

infirmiére

- pouvant également servir de maman aux
plus jeunes éléves (10 & 12 ans). Envoyer
curriculum vitae, références et prétentions
de salaire & I'Econome du Collége protes-
tant romand, Founex-Coppet (Vaud).

e o
~

Im Bezirksspital Unterengadin in Scuol-
Schuls, Graubiinden, sind wegen Zuriick-
rufung der Diakonissen die Stelle einer

Operationsschwester
einer Schwesier

mit Ausbildung in Narkose flir Operations-
saal und Abteilung und einer

Dauernachtwache

frei. Arbeitszeit und Gehalt nach Normal-

arbeitsvertrag.

v
4 | | o

In der kantonalen Heil- und Pflegeanstalt
Wil ist die Stelle der

Oberschwester

neu zu beseizen. Erforderlich ist das Di-
plom fiir psychiatrische Krankenpflege, er-
wiinscht zugleich auch dasjenige fir allge-
meine Krankenpflege. Eintritt nach Ueber-
einkunft, Nahere Auskunft (auch unverbind-
liche) erteilt die Direktion.

i 2 )

Wir suchen auf den Friihling noch einige
jungere,

dipl. Krankenschwestern

als Ferienabldsung, eventuell spéater Dauer-
anstellung. Fremdsprachenkenntnisse er-
wiinscht. Offerten mit kurzem Lebenslauf;
Zeugniskopien und Photo erbeten an Kli-
nik Hirslanden, Zirich 32. |

/s -
Gesucht fir sofort oder nach Ueberein-
kunft tichtige, diplomierte

Krankenschwester

Anstellungsbedingungen nach NAYV. Inter-
essentinnen wollen sich unverziiglich mel-
den bei der Verwaltung des Bezirksspitals
Burgdorf.

A T
Praxisschwester

gesucht zu Internist nach Bern. Verantwor~
tungsvoller Posten. Externe Stelle, Da L&
borantin vorhanden, werden nur wenig La
borkenntnisse verlangt. Eintritt baldmog-
lichst oder nach Uebereinkunft. Offerfen an
Chiffre 2920 Bl. an den Rotkreuz-Verlads
Solothurn.

& e
/ T

Wir suchen zu baldigem Eintritt

Hebammen,
dipl. Wochenbett- und

Sauglingsschwestern

Fortschrittliche Arbeitsbedingungen (48-
Stunden-Woche) und guter Gehalt. Anmel-
dungen sind zu richten an die Verwaltund
des Kantonsspitals, Liestal.

\ £l e




i
Wir suchen zu baldigem Eintritt
Narkoseschwester

Offerten mit Gehaltsanspriichen an die Ver-
waltung des Bezirksspitals Thun.

. o)
i N

Wir suchen auf Friihjahr 1958

1 oder 2 dipl. Pfleger

Zeitgemasse Arbeitsbedingungen, Pensions-
kasse, Besoldung nach staatlichem Dekret.
Offerten mit Zeugnisabschriften und Photo
sind erbeten an die Direktion des Insel-
spitals Bern.

.
e

Die aargauische BCG-Aktion sucht zur Mit-
hilfe der Leiterin eine tiichtige, diplomierte

Krankenschwester

Perfektes Maschinenschreiben Bedingung.
Offerten mit Gehaltsanspriichen sind zu

tichten an Schw. Ruth Grob, Buchsersir. 24,
Aarau, A

o

=
o

o

'S 2 tiichtige, diplomierte

Krankenschwestern

i Inferessantes Tatigkeitsfeld in vorwie-
9end intern-medizinische Klinik im Tessin
M?.'“.ngensanaiorium). Es besteht die
6°Sgl|Chkei! zur Mitarbeit im Labor und
h I" gen. Eintritt nach Uebereinkunft. Ge-
) reizeit und Ferien gemass Sanatorien-
nasgsllllaiw des Bundes. Beitritt zur Eidge-
mit 'ZSChen. Versicherungskasse. Offerten
Chia eugniskopien sind zu richten an den
. arzt der Clinica militare federale, Dr.

.
v : hwarz, FMH — innere Medizin, No-
Q

I".f°|96 Erweiterungsbauten suchen wir: 1w

5

Kantonales Frauenspital in Bern sucht

Operationsschwester

Abteilungs-Schwestern

und
Schwester fiir Privatabteilung

Gehalt, Arbeits-, Frei- und Ferienzeit ge-
mass kantonalem Gesetz. Pensionsberechti-
gung. Eintritt sofort oder nach Ueberein-
kunft. Neues Schwesternhaus vorhanden. .
Anmeldungen sind erbeten an die Direk-
tion des kantonalen Frauenspitals in Bern. |

R L5 i
¢ B

" Platter-Spitals Basel.

Sl e

Staatliches Spital in Basel sucht zufolge
Pensionierung auf das Frithjahr 1958 eine

Pavillon-Oberschwester
eine
Oberschwester-Stellverireterin
und
1 oder 2
dipl. Krankenschwestern

Giinstige Arbeits- und Gehaltsbedingungen
mit Pensionsberechtigung nach kantonalem
Gesefz. Offerten mit ndheren Angaben sind
zu richten an die Verwaltung des Felix-

-

N

Einband-Decdken
fiir die «Schweiz. Blitter fiir Krankenpflege »

Ganzleinen, mit Titelaufdruck, liefern wir
in gediegener Ausfithrung. Ebenso besorgen
wir das Einbinden der uns zugestellten ganzen
Jahrgionge. Fehlende Nummern kinnen er-
setzt werden.

Buchdruckerei Yogt-Schild AG, Solothurn

Das Lebensbild von

Dr. med. Anna Heer

der vorbildlichen und tatkraftigen Mitarbeiterin an
Griindung und Entwicklung des schweiz. Kranken-
pflegeschulwesens und der schweiz. Berufsorgani-
sation der Schwestern. Von Anna von Segesser.
Verlag Schulthess & Co., Zirich. Preis Fr. 4.80.
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Darm und die iibrigen Organe schont

Zur Bekampfung von Kopfweh
: Migrine

Conbra-Schwng

das altbekannte, bewihrte Mittel, welches Magen,

Zahnweh
Rheuma-Schmerzen
Erkaltungserscheinungen
Monatsschmerzen

DR. WILD & CO., BASEL

SRR

Kurheim Mon Repos
in Ringgenberg am Brienzersee

Erfolgreiche Kuren nach Krankheiten od. Obermiidung
und herrliche Ferien in mildem Berg- und Seeklima.
Neuzeitliche Erndhrung und gepflegte Diétkiiche.
Arztliche Verordnungen (Massage, Bader, Parafango-
Packungen, u.a. m.) durch dipl. Krankenschwester.
Krankenkassen-Kurbeitrdge. Kalt und warm fliessen-
des Wasser, Oelzentralheizung. Bestens empfohlen
auch fiir Winter- und Frithjahrskuren.

Auskunft und Prospekte durch
Schwester Martha Riithy, Telephon (035) 21236

N

v

abwaschbar
liefert

Miihlebachstr. 84
ZORICH 8

und Hauhen\

A. FISCHER

A

5

\

Schmerzlose, neuzeitliche

Fusspflege

bei Schw. Lisette Deiss-Portmann, Bern,
Lénggafistrasse 50, Telephon (031) 208 18,

gegeniiber Schokoladefabrik Tobler.

.

Herrliche Siidlage - giinstiges
Klima - Fastenkuren - indivi-
duelle Diiit - Ruhe - Erholung
Bider

Kurhaus
Sonnenhof

ob Thun

Ferien .
Gymnastik

Massage -

Verlangen Sie Prospekte

gmﬂd bleiben
durch eing

Gem wrd (]
KRAUTERBADEKUR

3 im arztlich geleiteten

Schreib-
und Notiz-Blocks

in jeder gewlinschten Anzahl und Auflage |
flr '

Handel, Gewerbe, Industrie,
Landwirtschaft und Private

kénnen von der

Buchdruckerei Vogt-Schild AG
Solothurn

ab Lager zu vorteilhaften Preisen r
bezogen werden 5

e R,

< foni i

iz

Vorhandene Formate:
A 4 (21x29,7 cm)
A 5 (14,8x21 cm)
A 6 (10,5%14,8 cm) |

Jeder Block enthélt 100 Blatt mit Perforation
Drahtheftung, Leinenfalz u. Kartonunterlag®:

/
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Schwesternheim des Roten Kreuzes
Leubringen-Evilard

REHOVieries, komfortables Haus in schoner
.S'adiage. Fliessendes Kalt- und Warmwasser
In allen Zimmern. Gepflegte Kiiche. Pen-
Sionspreis fir Schwestern Fr. 11.— bis 12.—.
Telephon (032) 253 08.

\

e e P

Christl. Pension Tabor
Monti ob Locarno

Aussichtsreiche, ruhige Lage

Alles Siidzimmer mit fliess. Wasser
Pensionspreis Fr. 9.50 bis 12.—
Jahresbetrieb

Prospekte durch Familie Werthmiiller
Telephon (093) 71453

—

B

et
_/
f o

Convalescence - Repos

Hétel de famille évangélique ré-
formé

RIGHI VAUDOIS

Glion sur Montreux

Climat doux - régimes - médecin
- garde-malade. Hors saison prix
réduits. Maison reconnue par
caisses-maladie. Prospectus sur
demande.

Téléphone (021) 6 25 23,

L o

Erleichterung fir
Invalide und Pflegende
durch moderne Stahl-
rohr - Fahrstiihle, zu-
sammenlegbar.

Modelle ab Fr. 472.—

Verlangen Sie
den neuen Katalog

A. Schubiger & Co. AG, Luzern

Telephon (041) 34343 Kapellplatz

enthdlt neben den hautschitzenden und
penetrationsférdernden Vasenollipoiden
und den gut aufsaugenden Vasenol-
Puderbestandteilen
die Wirkstoffe des Lebertrans
sowie hochungesdttigte FettsGuren
in einem optimalen Verhaltnis.

Gesamtwirkung:
kihlend, schmerzlindernd,
sekretaufsaugend, sauverstoffanreichernd,
antibakteriell, wundheilungférdernd.

Indikationen:
schlecht heilende Wunden,
Krampfader- und Decubitalgeschwire,
Verbrennungen und Verbrihungen,
inzidierte Abszesse und Panaritien,
Tamponade von Fisteln,
bes. von osteomyelitischen, und Ekzeme.

VASENOL AG. GLARUS

XIII



AZ

Solethurn 2

An bestimmten Tagen

auftretende Kopfschmerzen und Beschwer- Urteil auch fiir empfindliche Naturen ge-
den bekimpft die Krankenschwester mit eignet. Besorgen Sie sich eine Packung in
Melabon. Schon eine einzige Melabon- der Apotheke, aber verlangen Sie ausdriick-
Kapsel lindert ihre Schmerzen in wenigen lich

Minuten. Frische und Arbeitslust kehren

zuriick.bMelabon soll rechtz;itig eil&genog » .

men, aber sparsam verwendet werden. m ] b

ist gut vertriglich und nach #rztlichem e a on

Eine Neuerscheinung

' Q
Von Adéle Tatarinoff ein Malerlebén

Dem Kiinstler zu seinem neunzigsten

Geburtstag (28. Mirz 1958) gewidmet.
Geleitwort von Dr. Urs Dietschi, Reg.-Rat. °

Das Buch, in Leinen gebunden mit Schutz-
umschlag, umfasst 124 Textseiten, iiber 50
Abbildungen und zwei Farbtafeln.

Zu beziehen
durch jede Buchhandlung
sowie bei der Verlagsabteilung

der Buchdruckerei
Vogt-Schild AG in Solothurn. Preis des Buches: FI'. ]_2 .80

Bl

XIV Vogt-Schild AG, Solothurn
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