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d. Unsere Waffen im Kampfe gegen die Taberkulose beim Kinde.

Von Dr. Hermann Keller,

Arzt am Kindersanatorium in Rheinfelden.

L

Die Tuberkulose, die furchtbarste Geissel der Menschheit, ist
eine Infektionskrankheit. Sie ist heilbar; die Tatsache, dass fast bei
allen Leichenuntersuchungen (zirka 98°/6) Spuren iiberstandener
Tuberkulose gefunden werden, beweist dies. Die Erfahrung lehrt uns
ferner, dass nicht nur der Krankheitserreger, der Kochsche Bazillus
tuberculosis, sondern vor allem eine bestimmte Disposition fiir die
Krankheit, ein besonders empfingliches Terrain, vorhanden sein muss,
um die Tuberkulosis zur Entwicklung zu bringen und sie zu einer
den Organismus gefihrdenden Seuche zu machen. Der Lymphatismus
stellt dieses Terrain dar. Die Scrofulose bedeutet nicht nur eine
hohere Potenz der Disposition, sondern ist vielfach schon die Krank-
heit selbst, speziell in ihrer Entwicklung und Ausserung im Lymph-
driisensystem. Die fehlerhafte Konstitution und ihre Disposition fiir
Tuberkulose ist in weitaus der grossten Zahl der Fille eine ererbte.
Die Tuberkulose ist daher nicht nur eine Infektionskrankheit, sondern
oft auch eine familiale Krankheit zugleich.

Die Ursachen fiir die Bildung des Terrains sind ausser der
Tuberkulose der Vorfahren vor allem Alkoholismus derselben und
nicht geniigend ausgeheilte Infektionskrankheiten, speziell die Syphilis,
auf deren enorm zunehmende Ausbreitung und Bedeutung fiir die
Infektion mit Tuberkulose nicht genug aufmerksam gemacht werden
kann. Von grossem Einfluss sind ferner schwichende Infektions-
krankheiten wie Typhus und Influenza, Vergiftung mit Bleit und
Quecksilber, Elend jeder Art, Uberanstrengung in physischer, intellek-
tueller und moralischer Hinsicht zur Zeit der Prokreation. Schlechte
Erndhrung, mangelhafte Hygiene, sonnenarme, feuchte Wohnung



40

konnen den Organismus der Eltern und der Kinder ebenfalls so
schwichen, dass er fiir den Tuberkelbazillus empfinglich wird. Bei
den Kindern selber werden die Rachitis und vor allem die sogen.
Kinderkrankheiten wie Scharlach, Masern, Keuchhusten und
Diphtheritis eine Quelle fiir die Infektion. Die Zahnkaries und
Stomatitis infolge ungeniigender Mundpflege fordern die Ansiedelung
der Tuberkulose-Bazillen in der Mundhéhle und deren Aufnahme in
den Korper. Die adenoiden Wucherungen in den Rachenmandeln
sind Brutstidtten fiir den Bazillus der Tuberkulose.

Die Schule mit ihren gesteigerten Anforderungen an die Wider-
standskraft der Kinder und mit ihren hygienisch nicht immer tadel-
losen Wohnverhiltnissen ist nicht selten eine Veranlassung fiir An-
steckung. Die Krankheit selber wird nur selten vererbt. Die Infektion
kommt zustande auf dem Wege der Einatmung, durch infizierte
Nahrungsmittel und durch Eindringen des Bazillus in die verletzte
Haut und Schleimhaut. Fiir die Schule kommt speziell die Infektion
durch Einatmung in Betracht: absolutes Spuckverbot und Reduktion
der Staubbildung auf ein Minimum miissen daher mit allen Mitteln
erstrebt werden.

IL.

Im Kampfe gegen die Tuberkulose haben wir in zweierlei Weise
vorzugehen: in vorbeugender und in kurativer. Nach dem Grund-
satze: ,Vorbeugen ist besser als heilen®, versuchen wir durch Ent-
fernung aller gesundheitsschédlichen Verhiltnisse und Umsténde, durch
rationelle Erndhrung und Kleidung, durch Einwirkung der natiirlichen
Heilkrifte, wie Sonnenschein, Wasser und Heilquellen, Gymnastik
und Freiluftspiele, den Organismus so zu stdrken, dass er imstande
ist, mit seinen natiirlichen, ihm innewohnenden Abwehrkréiften eine
Invasion des Tuberkulose-Bazillus unméglich, oder wenn sie erfolgt
ist, unschédlich zu machen. Der weniger rationelle Weg, der aber
leider immer noch viel zu héufig betreten werden muss, ist derjenige
der Defensive. Es handelt sich dabei um Bekémpfung und Heilung
der ausgebrochenen Tuberkulose. Auch wenn wir alle Energie
zusammen nehmen, unsere finanziellen Krifte aufs Husserste an-
strengen, nichts unversucht lassen, so vermogen wir oft trotz alledem
nichts zur Eindimmung und Besiegung der Seuche. Weder die dem
Heilmittelschatz entnommenen Waffen, noch die Serumtherapie haben
bis jetzt unsere Hoffnung befriedigen konnen, auf diesem Wege die
Krankheit zu iiberwinden, namentlich wenn sie etwas fortgeschritten
1st. Auch hier wieder miissen wir Zuflucht suchen bei den natiirlichen
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Heilagentien, wie sie uns die Natur in iiberreicher Fiille und Mannig-
faltigkeit zur Verfiigung stellt. Kombiniert mit denselben wird die
Tuberkulinbehandlung in der milden und schonenden Anwendungs-
form, wie sie in der letzten Zeit geiibt wird, bessere Resultate er-
hoffen lassen. Auch die medikamentdose Therapie wird eher Nutzen
bringen, wenn der Kranke in geeignete klimatische Lebensbedingungen
verbracht wird. Schon die Verlingerung des Lebens ist ein Ziel, das
mit allen Mitteln erstrebt werden muss.

I1I.

Folgende Ratschlige sind zu erteilen und folgende Einrichtungen
sind zu treffen, um zweckmissig vorbeugen und auf dem kiirzesten
und sichersten Wege heilen zu konnen:

1. Ausheilung aller Krankheiten, welche den elterlichen
Organismus tief schiddigen und so die Zeugung schwichlicher
Kinder bedingen und begiinstigen.

2. Bekampfung des Alkoholismus bei den Prokreatoren. Der
Alkoholismus der Eltern schwicht die Zeugungsprodukte im Keim
und macht sie zu Kandidaten der Tuberkulose.

3. Uberanstrengung physischer, geistiger und moralischer Art,
Elend und Kummer bringen Schwiéchlinge und minderwertige
Individuen hervor. Daher Bekémpfung des Elends und der Not
bei den Eltern und vor allem Schutz der graviden Frauen,
nicht sowohl der verheirateten, als auch der ledigen. Gerade die
Kinder der letzteren weisen die hochste Mortalitit auf, baben
die geringste Widerstandsfdhigkeit in jeder Hinsicht. Um Friih-
geburten moglichst zu vermeiden — die frith geborenen Kinder
sind besonders widerstandslos gegen Krankheit jeder Art —,
um das Kind schon vor der Geburt in die giinstigsten Lebens-
bedingungen zu versetzen, haben die Frauen zwei bis drei Monate
vor der Niederkunft alle und jede erschopfende Arbeit zu unter-
lassen. Wenn moglich miissen Frauen, die in ungiinstigen sozialen
und hygienischen Verhiltnissen leben, in eigenen Asylen unter-
gebracht werden, wo sie bei guter Ernihrung und Korperpflege
sorgenlos ihre Entbindung abwarten konnen. Wiéhrend dieser
Zeit haben geeignete Frauen sich der Familie anzunehmen, damit
-die abwesende Mutter um die Zuriickgebliebenen keine Sorge
haben muss. Auf dem Wege der Mutualitit kann der Lohnaus-
fall bei Arbeiterinnen gedeckt werden.
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Die Mutter muss ihr Kind stillen. Die Erfahrungen, die
man damit in Entbindungsanstalten gemacht hat, beweisen, dass
die grosse Mehrzahl der Frauen stillen kann, wenn sie nur
richtig dazu angeleitet werden. Nach der Anschauung von
Professor Bunge konnen die Dezendentinnen von Alkoholikern
weniger hiufig und weniger gut stillen als andere Frauen.

Es sind S#duglingsheime einzurichten, in denen Kinder, die
von ihren Miittern nicht gestillt werden konnen, im ersten
Lebensjahre Aufnahme finden. Sie werden dort durch Ammen,
eventuell auch kiinstlich, ernéhrt und erhalten die richtige Pflege.
Die jungen Miitter werden zugleich in allem unterrichtet, was
fiir sie zu wissen notig ist. :

Krippen, Kinderhorte und Frobelsche Kindergidrten
sollen den Kindern der weniger bemittelten und solcher Familien,
bei denen zu Hause eine gute Uberwachung und Pflege unmdglich
ist, zur Verfiigung gestellt werden. Selbstverstindlich miissen
alle diese Anstalten in hygienischer Hinsicht tadellos sein und
iiber ganz geeignetes Personal verfiigen.

Die Schule fordert von Seiten des Staates, der Gemeinden und
des Einzelnen das wirmste und verstédndnisvollste Interesse punkto
allgemeines Schulprogramm und in bezug auf die Hygiene. Ich
iiberlasse Berufeneren die Bearbeitung dieses Kapitels, mochte
aber doch einige wenige Hauptpunkte hier kurz erwihnen.

Der Schulbeginn sollte nicht vor dem zuriickgelegten
siebenten Altersjahre erlaubt sein. Die grosse Mehrzahl der
Kinder ist vor diesem Alter weder physisch noch psychisch reif
und stark genug fiir den Unterricht im geschlossenen Raume
und fiir das aufgestellte Schulprogramm. In diesem muss auf
die schwiichlichen Kinder besondere Riicksicht genommen werden,
nach dem Grundsatz: Multum non multa, d. h. wenig und griindlich,
~ nicht vielerlei. Die Stundenzahl sollte je nach dem Alter der
Kinder auf hochstens zwei bis sechs Stunden tdglich und die
Schultage auf fiinf pro Woche reduziert werden. Nach jeder
Stunde hat eine Pause von fiinfzehn Minuten stattzufinden, die
im Freien zugebracht werden soll und wihrend deren die Schul-
zimmer griindlich zu liiften sind. Die Ferien diirfen pro Jahr
nicht weniger als zwolf Wochen betragen. Die Einteilung des
Schuljahres in drei Termine, die sogenannten ,Terms“ der
Englénder, die durch geniigend lange Ferien von einander ge-
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schieden sind, diirfte den Vorzug vor der jetzigen Kinteilung
in Quartale mit der zu sehr verstiickelten Ferienzeit haben.

Es muss mit dem noch vielerorts bestehenden Unfug, die
Kinder mit der Reinigung der Schulstuben zu beauftragen, endlich
einmal aufgeriumt werden.

Tuberkul6s infizierte Lehrer und Kinder sind die
grosste Gefahr fiir die gesunden Kinder und sollten
von der Schule absolut fern gehalten werden. Ein Arzt
sitze von Amtes wegen in der Schulpflege oder -Kommission!
Ebenfalls ist es notig, dass die Frau in der Schulbehdrde mitzu-
reden habe, und dass diese Behiorde sich mehr, als es im allge-
meinen geschieht, mit den hygienischen Verhéltnissen der Schule
befasse. ‘

Der Schularzt darf in keiner Schule fehlen. Thm liegt
ob, bei Beginn der Schulzeit die Kinder auf die Funktionen von
Auge und Ohr genau zu untersuchen oder anderweitig zu priifen.
Speziell den sogen. Kinderkrankheiten, Masern, Scharlach, Keuch-
husten und Diphtheritis muss alle Aufmerksamkeit geschenkt
werden, und die Bestimmungen iiber das Fernbleiben von der
* Schule sowohl des Patienten als seiner gesunden Geschwister und
anderer Kinder des Hauses miissen strikte eingehalten werden.
‘Wir haben bereits gesagt, dass diese Krankheiten oft die Gefahr
der Infektion mit Tuberkulose im Gefolge haben, namentlich
bei ungeniigender Rekonvaleszenz. Von ganz besonderer Wichtig-
keit ist die Zahn- und Mundpflege im Kindesalter, denn
jeder angesteckte Zahn, ja selbst der schmierige Belag der Zéhne
und des Zahnfleisches kionnen unzédhlige von Bakterien, speziell
auch Tuberkelbazillen enthalten und so die Infektion erméglichen
und begiinstigen. In grossen Stiadten, namentlich in Deutschland
— Strassburg und Miihlhausen mogen hier als Nachbarstéadte er-
wahnt werden — sind in den letzten Jahren besondere unentgelt-
liche Zahnkliniken eingerichtet worden. In der Schweiz haben
Ziirich und Luzern einen lobenswerten Versuch damit gemacht.
Der grosse internationale Zahnirztekongress hat sich seit
einigen Jahren ganz intensiv mit dieser Frage beschiftigt.

Die Entwicklungsjahre (12.—16. Jahr) verlangen be-
sondere Riicksicht in gesundheitlicher Beziehung. -Das Auftreten
der Tuberkulose in und nach diesem Zeitpunkt ist bekanntlich
sehr héufig.
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Turnen, speziell Freiilbungen und sogen. schwedische
Gymnastik und Freiluftspiele sollten fiir Médchen wie fiir
Knaben von der untersten bis zur obersten Schulstufe obligatorisch
sein und miissen mit noch mehr Intensitdt betrieben werden,
als es bis jetzt geschieht. Lawn Tennis, Fussball, Criquet, Hockey,
Lauf- und Springspiele, Schlitteln, Schlittschuhfahren und Ski-
laufen entwickeln den Zirkulationsapparat und die Atmungsorgane
vorziiglich. Im Winter wie im Sommer soll der Jugend Ge-
legenheit zu Béddern und wenn moglich zum Schwimmen
gegeben werden. — Schwimmen, Ruder-, Segel- und Berg-
sport kriftigen die Kinder, machen sie widerstandsfihig, hirten
sie ab und stdhlen ihre Energie: die Menschheit bedarf
korperlich und geistig gesunder Glieder, nicht einseitig
intellektuell dressierter Individuen.

‘Einrichtungen fir Sonnen- und Luftbidder wiren iiberall
erwiinscht. Schulspaziergéinge in Wald und Feld und die
militarischen Ubungen, wie sie in den meisten Kantonen,
wenn auch in manchen nur fakultativ eingefiihrt sind, konnen
nicht genug empfohlen werden. Sie leisten Ausgezeichnetes, nicht
nur durch Kriftigung der Glieder und des ganzen Korpers,
sondern vor allem auch durch Stimulation zur Ausdauer,
Willenskraft, Disziplin und Ordnung: alle gleich notig zur -
Verhiitung wie zur Heilung der Tuberkulose.

In den Schulen sollten Milch und Suppe an bedirftige

Kinder in reichlicher Menge und guter Qualitit verabfolgt werden,
im Winter notigenfalls auch warme Kleider.
. Die Ferienkolonien haben in den dreissig Jahren ihres Be-
stehens Grosses geleistet durch Kriftigung zarter oder in der
Schule ermiideter Kinder. Sie sind durch ihre prophylaktische
Wirkung eine der Hauptwaffen gegen die Tuberkulose. Wir
miissen des Begriinders dieser so viel Segen und Freude spendenden
Institution stets dankbar gedenken.

Ferienkolonien konnen iiberall eingerichtet werden, im Ge-
birge und im Waldgebiet, auf dem flachen Lande und am Meere.
Sie konnen aber nie die Bestimmung haben, kranke oder gar
tuberkulose Kinder aufzunehmen. Diese gehoren in besondere
Anstalten.

. Volksgédrten und Schiilergéirten dienen dazu, die in engen
sonnenarmen Gassen der Stiddte wohnenden Arbeiter und vor
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allem deren Kinder, aber auch Kinder des Mittelstandes, an die
Peripherie der Stédte zu fiihren und sie fiir den gesunden Garten-
bau zu interessieren. Den Kindern, welche die schonsten Blumen
und Gemiise zu ziehen verstehen, werden Preise erteilt.

In manchen Lindern, vor allem in England (Dr. Barnardos Homes,
die Wesleyanischen Kolonien in Kanada ete.) und in Frankreich
hat man Kolonien auf dem Lande, sogen. colonies agri-
coles gegriindet. Man bezweckt damit, die Kinder aus den
Stadten zu entfernen, sie auf das Land zu bringen und fiir das
gesundere Landleben zuriickzugewinnen. Sie erlernen den
Gartenbau und die Landwirtschaft oder irgend ein passen-
des Handwerk, selbstverstindlich neben geniigendem Schul-
unterricht.

Die Landeserziehungsheime wollen den Schulunterricht in
einer rationelleren Weise vermitteln, daneben die Schiiler mit
praktischen Arbeiten in der Werkstatt und im Garten beschif-
tigen, ihnen durch moglichst viel Aufenthalt im Freien und durch
Wanderungen ein Maximum von Luft und Sonnenschein gewdhren
und kréftigend und abhéirtend einwirken.

Die Waldschulen sind eine Einrichtung der neuesten Zeit und
zuerst in Deutschland, vor allem in grossen Stédten eingefiihrt
worden. In denselben erhalten schwichliche und zarte Kinder
Unterricht und Pflege und verbleiben den ganzen Tag und oft
auch die Nacht dort. Der Unterricht und die Mahlzeiten finden,
wenn immer moglich, im Freien statt. Der Name sagt uns, dass
diese Schulen in Wildern oder in grossen Parkanlagen, wie z. B.
in Mithlhausen, eingerichtet werden.

Schulsanatorien sind meines Wissens zuerst in der Schweiz
eingefiihrt worden und zwar im Gebirge (das erste ist wohl das
Davoser Schulsanatorium). Sie kionnen iiberall errichtet werden,
vorausgesetzt, dass das Klima gesund, die Bodenbeschaffenheit
trocken,und dasshinreichend Sonnenscheinund gesundes Trink wasser
vorhanden ist. Ihr Zweck ist, zarten, durch Infektionskrankheiten
geschwichten, zu Katarrhen geneigten, kurz zu Tuberkulose
prédisponierten Kindern unter hygienisch tadellosen Verhiltnissen
und unter besonders giinstigen klimatischen Bedingungen Schul-
unterricht zu vermitteln. Bei moglichst kurzer Schulzeit soll
ihnen das ihrem Alter entsprechende Wissen beigebracht werden,
so dass die Kinder ohne Schwierigkeiten dem Schulunterricht
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folgen kounen, wenn ihr Gesundheitszustand es ihnen erlaubt, in
ihr gewohntes Milieu zuriickzukehren. Die Behandlung besteht
in einer zweckmissigen reichlichen Erndhrung, in grosst mog-
lichem Genuss von reiner Luft und strahlendem Sonnenschein,
in Verabreichung von Béddern, Douchen und andern hydro-
pathisechen Prozeduren, in Freiluftspielen und rationellem Turnen.
Kinderheilstdtten sind Anstalten, in denen die physikalisch-
didtetischen Agentien in ausgedehntestem Masse zur Verwendung
kommen. Neben den gewdhnlichen klimatologischen Heilfaktoren
kommt noch ein fiir den Ort charakteristisches Moment zur Geltung,
sei es das Hohenklima mit der Heliotherapie, eine Heil-
quelle oder das mit dem Meeraufenthalt verbundene Seebad.
Von den Heilquellen kommen in erster Linie in Betracht die
Soolbdder, dann die Jodwésser, die Schwefelbidder, die
Eisen-und Arsenikquellen, die erdigen Wiasser. Diese natiir-
lichen Heilfaktoren dienen dazu, die fiir Tuberkulose empfinglich
machenden Krankheitsanlagen und Zustéinde zu verbessern und wirk-
sam zu bekdmpfen durch Kréftigung der Atmungs- und Kreislaufs-
organe, Verbesserung der Verdauung, Anregung der Blutbildung,
Stimulation der Phagocythose durch eine ganz spezielle Beein-
flussung der Lymphe bildenden Organe, Hebung des Stoffwechsels
(vermehrter Anbau und verbesserte Ausscheidung der Zerfallspro-

~ dukte), mit einem Worte durch Steigerung des gesamten Lebens-

prozesses und aller Funktionen des Korpers. Sie helfen aber
auch, die an Tuberkulose Erkrankten zu kriftigen und schliess-
lich zur Heilung zu fiihren, schneller und besser, als es die ge-
wohnlichen hygienischen und didtetischen Massnahmen oder die
Medikamente und die Serumtherapie zu tun vermégen. Da eine
rationelle Lebensweise und reichliche passende Ernih-
rung (viel Milch, Gemiise, Obst, Mehlspeisen, Fleisch in nur
méssiger Menge, bei absolutem Ausschluss des Alkohols)
eine Hauptbedingung fiir die Heilung sind, namentlich bei der
ausgesprochenen Tuberkulose — der sog. chirurgischen, sowohl
als auch der Lungen-Tuberkulose — so kann nur die Anstalts-
behandlung in erster Linie als empfehlenswert in Betracht ge-
zogen werden. Sie allein ermdglicht die Durchfilhrung aller
notigen Anordnungen in konsequenter und zielbewusster Weise
und garantiert so ein Maximum des Erfolges. In diesen Anstalten
sollen die Kinder neben der medizinischen Behandlung insoweit
Schulunterricht erhalten, als es mit der Durchfithrung des Heil-
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planes sich gut vertrédgt und zwar soll dies nicht nur in Bezug
auf ihre spitere Lebenshildung geschehen, sondern vor allem auch
aus Griinden der Disziplin. Es ist auch besonders nétig und wirk-
sam, dass schon den Kindern die Grundziige der Hygiene und
das Verstdndnis fiir eine verniinftige und harmonische Lebens-
weise beigebracht werden. Aus einer solchen Behandlung und
Erziehung erwichst ihnen Gewinn fiir ihr ganzes Leben. Aus
pddagogischen Griinden ist es notwendig, Kinder in eigenen Kinder-
sanatorien unterzubringen, die nur dann an solche fiir Erwachsene
angegliedert werden sollten, wenn sich die Trennung von beiden
Abteilungen gut durchfiihren lisst.

Mehr als es bis jetzt geschehen ist, miissen die Winter-
kuren, vor allem im Hochgebirge, aber auch an geeigneten
Kurorten des Mittelgebirges, am Meere oder an Heilquellen
zu Nutzen gezogen werden. Die Kinder der Stddte leiden
gerade im Winter mehr unter dem Mangel an Sonnenschein, weil
sie sich weniger im Freien aufhalten konnen und weil bei dem
Tiefstand der Sonne diese noch weniger in die engen Gassen
scheint, als im Sommer. Im Hochgebirge kommt die Sonnenwir-
kung ausserdem noch viel intensiver zur Geltung durch den Reflex
auf der Schneedecke und wegen der grosseren Trockenheit der
Luft, die eine bessere Wirkung der ultravioletten Strahlen er-
moglicht.

In die Kinderspitéler gehoren besonders die schwereren Fille
von Tuberkulose und solche, wo orthopddische Massnahmen und
ausnahmsweise auch operative Eingriffe notig sind. Da noch
nicht geniigend zahlreiche Heilstédtten vorhanden sind, so werden
in den Spitédlern viele zu Tuberkulose disponierte oder an Tuber-
kulose bereits erkrankte Kinder behandelt. Grosse Stiadte, wie
Paris, Briissel, London etc. haben Kinderheilstitten besonders
am Meere, aber auch an Heilquellen und auf dem Lande, wohin
diejenigen Kinder abgegeben werden, die in Spitidlern keine Aus-
sichten auf Genesung haben, oder die tiberhaupt fiir Spitalbehandlung
nicht geeignet sind. Auch in der Schweiz haben die Kinder-
spitiler der grossern Stddte Gelegenheit, solche Patienten
in Heilstitten unterzubringen. So kann Ziirich seine Kinder
nach Unter-Aegeri, Adetswil, Schwébrig, Urnésch,
Basel die seinigen nach Langenbruck, Lausanne nach
Lavey und Genf nach Pinchat, Tournay, Vandoeuvres
und vor allem nach Cannes schicken. Ausser diesen Heilstéitten
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bestehen noch sehr gut eingerichtete Anstalten in Rheinfelden
und S'chinznach, die aber leider von Seiten der Schweiz noch
viel zu wenig besucht werden. Alle diese Anstalten wiirden aber
noch lange nicht geniigen, wenn man alle diejenigen Kinder dahin
evakuieren wollte, fiir die ein Aufenthalt in einer Heilstitte
erspriesslicher wire, als ein solcher im Kinderspital einer Stadt.
Zudem sind auch im best eingerichteten Spital die Gefahren der
Ubertragung von kontagiosen Kinderkrankheiten auf die tuber-
kulosen und prédisponierten Kinder viel grosser, als in einer
Heilstatte, von der ausser Tuberkulose alle Infektionskrankheiten
ausgeschlossen sind. Die FErrichtung solcher Sanatorien muss
daher bei uns mit noch mehr Eifer erstrebt werden (Deutsch-
land und Frankreich verfiigen jedes iiber zirka 4500 Betten, die
Schweiz bloss iiber 340). Von Seiten der Kinderspitéler und der
Arzte muss in weit hoherem Grade, als es bis jetzt geschehen
ist, Gebrauch von den Heilstitten gemacht werden. Es werden
sowieso immer noch viele Kinder, die dort eine geeignetere Pflege
finden wiirden, im Spital untergebracht werden, weil die Eltern
sie auf diese Weise nidher bei sich haben, als in den entfernter
liegenden Sanatorien.

Einrichtungen wie dispensaires antituberculeux oder
Tuberkulosefiirsorgestellen stammen aus Frankreich und
datieren aus dem letzten Jahrzehnt. Sie haben nicht nur den
Zweck, die Tuberkulosen zu behandeln, sondern vor allem auch
die Aufgabe, solche und Prédisponierte in ihren Wohnungen auf-
zusuchen und zu beraten und vor allem die Kinder friihzeitig zu
isolieren durch Verbringung aufs Land oder ans Meer. Zugleich
werden die Wohnungsverhiltnisse genau studiert. Die ungiinstigen
und schlechten Wohnungen werden den Behorden denunziert,
die dann die notigen Schutzmassregeln ergreifen. Wenn der Be-
sitzer nicht freiwillig der Aufforderung der Behorde nachkommt,
so wird auf Rechnung des Hausbesitzers das notige ausgefiihrt.
Wo dieser die Mittel nicht hat, wird auf Kosten des Gemeinde-
wesens die Verbesserung vorgenommen. Ebenso geschieht es mit
der Desinfektion.

In diesen Dispensaires fillt den Frauenkomitees die Haupt-
arbeit zu. Sie suchen die Kranken in ihren Familien auf, geben
ihnen Bons fiir 'Milch, Brot, Fleisch und andere Nahrungsmittel,
versehen sie mit warmer Kleidung und Medikamenten, umgeben
sie mit aller Sorgfalt und dem wirmsten menschlichen Mitgefiihl,
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belehren sie in jeder Weise iiber ihre Krankheit und alle Mass-
nahmen, die zu erfiillen sind im Interesse der gesunden Umge-
bung speziell des Kindes wie des Kranken selber. Wenn es
notig ist, den Kranken in ein Sanatorium zu verbringen, so werden
alle notwendigen Schritte vom Frauenkomitee aus getan, da er-
fahrungsgemiss die Kranken selber oder ihre Umgebung oft weder
Einsicht noch Erfahrung haben, oder auch nur die Zeit dazu
finden. In vielen Fillen wird auch finanzielle Unterstiitzung ge-
wahrt, z. B. durch Bezahlung der Miete, von Versicherungsprimien
und andern Verpflichtungen des aufs Krankenlager geworfenen
Ernahrers.

Der casier sanitaire (Methode Juillerat, Paris) hat den Zweck,
iiber simtliche Wohnh#iuser einer Gemeinde in ,Fiches“ oder
Zetteln Angaben zu machen iiber Lage des Hauses, Zahl der
Fenster und Tiiren, Kanalisation oder Abtrittgruben, von den
darin vorgekommenen Erkrankungen, vor allem an Tuberkulose.
Vorkommnisse, die mit den Gesetzen der Hygiene nicht verein-
bart sind, werden notiert, Verinderungen und Verbesserungen
werden jedesmal nachgetragen. Gesundheitsschédliche Ein-
richtungen werden auf diese Weise der Behorde bekannt und durch
sie beseitigt. In Féllen von Infektionskrankheiten und besonders
bei Tuberkulose wird behordlicherseits desinfiziert. Um die Gesetze
und Verordnungen strikte durchfiihren zu konnen, sind den aus-
fiihrenden Organen weitgehende Vollmachten verliehen.

Dispensaires antituberculeux und casiers sanitaires sind dazu
berufen, Hand in Hand miteinander zu arbeiten, die Krankheits-
herde und die Kranken ausfindig zu machen, diese in geeignete
Heilstétten oder in Spitéler zu verbringen, je nach dem Stand
der Krankheit, die gesunden Kinder von den Kranken zu isolieren,
eventuell durch Verbringung aufs Land oder in Heilstdtten. So
konnen der Seucheherd frithzeitig und griindlich zerstort und
damit weitere Infektionen verhiitet werden.

LV

Damit alle diese Wiinsche zur Ausfiihrung gelangen, und damit

in rationellster Weise der Tuberkulose vorgebeugt oder die Krank-
heit selber geheilt werden kann, bedarf es der verstéindnisvollen Zu-

sammenarbeit sowohl des Staates und der Gemeinden, als auch der

Einzelnen. Der Schule fiillt eine Hauptaufgabe zu. Sie hat nicht

nur den Geist zu iiben, sie soll auch den Korper stihlen und darf
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nichts versdumen, ihn gesund und frisch zu erhalten. Sie muss friih-
zeitig das Kind mit den Grundziigen der Hygiene in theoretischer wie
in praktischer Hinsicht vertraut machen und den geistigen Unterricht
mit der Ubung des Korpers in harmonischer Weise kombinieren,
nach dem Grundsatz: ,Mens sana in corpore sano“. Der Schule
vertrauen wir unser kostbarstes Gut, unsere Jugend, an;
sie trigt die grosste Verantwortlichkeit fiir deren geistiges und koérper-
liches Gedeihen.

Ein Wort iiber die Tétigkeit des Arztes! Dieser wird mehr
und mehr Hygieniker, und seine Erfolge wird er deshalb besonders
in der Prophylaxis finden. Frithzeitig muss er die Diagnose der
Prédisposition wie der Infektion der Tuberkulose machen, ‘damit die
notigen Schritte getan werden konnen, nicht nur fiir die Kréftigung
des Empfiinglichen, die Brhohung seiner Widerstandsfihigkeit und
fiir die Heilung der Krankheit, sondern vor allem auch zum Schutze
der gesunden Umgebung, speziell der Kinder. Nur ein Gedanke darf
den Arzt leiten: Zu helfen, zu erleichtern und zu heilen, so gut und so
schnell als moglich.
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