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8. Dritter Internationaler Kongress fir Schulhygiene in Paris
2.—7. August 1910.

I. Vorbericht.

Gewiss sind sie etwas Schones und Niitzliches, diese internationalen
Kongresse. Aus aller Herren Linder eilen die Interessenten herbei.
Man trifft Grossen und lernt Fachleute personlich kennen, die man
bisher bloss dem Namen und ihrer Schriften nach gekannt hat. So
kniipft man Verbindungen an, die ganz besonders fiir den Mann der
Verwaltung wertvoll sind, da sie den Weg offnen zur Erhiltlich-
machung allerlei Materials iiber Arbeitsgebiete, mit denen man sich
beschiftigt. Man findet bei den Kongressen auch Gelegenheit, sich
einen Einblick in allerlei niitzliche Einrichtungen des Kongressortes
zu verschaffen, besonders, da vielfach Tore gedffnet werden, die sonst
nicht so leicht sich auftun. In diesen personlichen Bekanntschaften
und den Besichtigungen von einschléigigen Instituten aller Art liegt
ein wesentlicher Wert dieser internationalen Kongresse. Das iibrige:
die Reden, Referate, Diskussionen kann man nachher in den schénen
Kongressberichten weit besser verfolgen, als am Kongress selbst.

So denken viele, und so war es auch am internationalen
Kongress fiir Schulhygiene in Paris. Man hatte seine Freude an
den zahlreichen Schulhygienikern, Pidagogen, Arzten, Verwaltungs-
beamten, Freunden der Jugend, die aus aller Herren Lénder
nach Paris geeilt waren — ganz besonders zahlreich waren die
osterreichischen Kronldnder vertreten.. Allein wenn man in irgend
eine der zahlreichen Versammlungen kam, so traf man mit Ausnahme
der Plenarsitzungen ausser den leeren Binken kaum einige wenige
Minnlein und Weiblein. Die Grosszahl iiberlegte sich so: Alles das
kann man nachher lesen; gut, schauen wir uns die schone Stadt Paris
an! Und es ist ja wirklich eine schone Stadt. Als wir an dem
leuchtenden Sonntagmorgen nach unserer Ankunft in Paris am
Denkmal Gambettas vor den weitausgreifenden Fligeln der Tuillerien
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standen und iiber die Farbenpracht der Gartenanlagen unsere Blicke
schweifen liessen nach dem Place de la Concorde, den Champs
Elysées zum Arc de I'Etoile, und als wir die grossen Momente der
franzosischen Geschichte, die sich da im Laufe der Jahrhunderte
abgespielt, an uns vorbeiziehen liessen, da waren wir uns dessen
bewusst, dass es sich um einen Augenblick nachhaltigsten Eindruckes
handle. Es ist einfach ein grosser Zug in der Anlage dieser Weltstadt.
Und die Umgebung: St. Cloud, Versailles, Sevres, St. Enghin, Chantilly,
wohin wir zogen: welche Eindriicke! Uberall die Spuren einer gross-
ziigigen Kultur, fast mochte man beifiigen: zerronnener Tage! In
den Strassen der Stadt selbst, welch ein Leben! Und blickst du hinein
in die Werkstidtten und Ateliers: welch ein Schaffen und ein Treiben!
Einzig wenn man hinauskommt in die Villette oder Belleville, auch schon
gegen den Pere Lachaise hin an der Petite Roquette vorbei, so beoachtet
man vielfach ein weniger frisches, weniger impulsives, mehr stag-
nierendes Leben.

Bedeutend sind bekanntlich die Stiatten der Kunst und der
Wissenschaft, die Paris aufweist. Wer allein die Museen im Louvre,
im Luxemberg, die Zeugen klassischer Kirchenkunst, dann die wissen-
schaftlichen Institute der Hauts études, davon zumal das Pasteur-
institut gesehen hat, der wird den Hut abziehen vor solchem Tun
und Streben. Enttduscht ist man dagegen, wenn man nach den
Volksschulhdusern Umschau hilt. Selten entdeckt man sie an
begangenen Strassen, oft sind es Hinterhduser. Das wire an und
fiir sich nichts Arges; denn die ruhigere Lage ermoglicht eher einen
ungestorten Unterricht als die Lage an einer verkehrsreichen Strasse.
Allein die Einrichtung dieser Volksschulh#duser ist, so sehr auch das
Bestreben zutage tritt, hier mit der Zeit zu gehen, doch in sehr
primitivem Zustand, nicht zu sprechen von Provisorien, die man nur
mit besonderer Bewilligung zu sehen bekommt. Auch von den
Schulhygienikern und gerade von diesen war mancher enttéuscht,
wenn er Kintritt in ein Volksschulhaus der Stadt Paris begehrte.
Hier wird die Republik entschieden noch manches nachzuholen haben,
was die Vergangenheit versdumt hat.

Von den Einrichtungen der Fiirsorge fiir die Jugend interessierten
uns besonders das Findelhaus (Hospice des Enfants-Assistées, Rue
d’Enfert-Rocherau) und das Gefingnis fiir jugendliche Verbrecher
(La Petite Roquette). Das Findelhaus ist Aufnahmestation fiir Kinder,
die der offentlichen Versorgung zufallen; das Seine-Departement hat
stindig zirka 45000 solcher Kinder unter seiner Obhut. Von den
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Findelhdiusern Frankreichs, deren jedes Departement eines aufweisen
muss, enthilt das Pariser als einziges ein bureau ouvert, d. h. eine
Aufnahmestation fiir Kinder, fiir die eine Angabe des Zivilstands
nicht verlangt wird. Es werden Fragen an den Uberbringer des
Kindes gestellt, die dieser aber nicht zu beantworten braucht. Ferner
ist es Aufenthaltsort fiir Kinder, die voriibergehend in offentliche Ob-
hut gelangen miissen (Krankheit oder auch gerichtliche Verfolgung
der Eltern). Die Versorgung der Kinder erfolgt jedoch auf dem Land
und zwar in weitaus den meisten Fillen in Familien, nur in be-
schrinktem Umfang in Anstalten, welch letztere mit Gelegenheiten
zur beruflichen Ausbildung verbunden sind. Hieriiber ist in unserm
Jahrbuch an besonderer Stelle Niheres berichtet. In der Petite
Roquette sind die jugendlichen Verbrecher untergebracht zur Ab-
biissung ihrer Vergehen; Knaben jeden Alters arbeiten jeder in seiner
Zelle. Frankreich hat noch kein Alter der Strafmiindigkeit; aber
auch in der Art der Bestrafung der Jugendlichen liegt gewiss noch
viel Hartes. Sie boten einen jammervollen Anblick, diese Knaben:
kein Licheln ging iiber ihr Gesicht, keine Zeichen der Lebensfreude
offenbarten sich in ihrem Wesen. Stumm und still sassen am Ein-
gang in einem Vorraum auf zwei langen Bénken die Angehorigen,
die die Erlaubnis erhalten hatten, die Knaben zu besuchen. Mit
Nummern wurden sie aufgerufen und erhielten nacheinander gruppen-
weise FEinlass. Und wie werden diese Knaben aus der Anstalt
kommen nach Verbiissung ihrer Strafe? Gebessert, geheilt, oder
nicht eher verstockt, verbittert, vergrimt, bloss mit dem einen Vor-
satz, dieser menschlichen Gesellschaft weiter mit Hass entgegenzu-
arbeiten? Auf meine Frage, ob denn diese Knaben nicht mehr
zuriickkehren nach Verbiissung der Strafe, erwiderte der mich be-
gleitende Wirter: Nur zu oft und nur zu rasch wieder! Die
Wanderung durch die Ginge der Petite Roquette, wofir ich die
Erlaubnis durch Vermittelung der schweizerischen Gesandtschaft von
der Prifektur der Polizei erhielt, gehort zu dem Schwersten, was ich
je an Kinderelend gesehen habe. Wann wird Frankreich seine Straf-
gesetzgebung, soweit das Jugendalter in Betracht kommt, entsprechend
den neuen Bestrebungen, die auch in der Republik Boden gefasst,
nach modernen, humanen Grundsitzen ausbauen und den alten Code
penal verlassen? Aber das muss trotz alledem gesagt werden:
Was die Direction de I’Assistance publique tut auf den Gebieten der
Jugendfiirsorge, erweckt alle Bewunderung.

12
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Weniger in das Gebiet der Jugendfiirsorge als in das der Alters-
und Krankenfiirsorge fiihrt ein Besuch in der Salpétriere ein. Eigentlich
ist es eine Stadt fiir sich, in guter Lage in der N#dhe des Jardin
des Plantes. Die Salpétriére dient der Aufnahme alter, gebrechlicher,
kranker, auch geisteskranker Personen. Es ist auch eine Abteilung
Jugendlicher da. An die 5000 Pflegebediirftige zéhlt die Anstalt. Und
zwischen den stattlichen Gebiuden diese weiten Gérten, préchtigen
alten Biume, luftigen Spazierwege! Da kommt gegeniiber dem mensch-
lichen Elend, das in allen Formen zutage tritt, doch der versohnende
Gedanke zum Ausdruck, der in den Werken der dffentlichen Fiirsorge
und der Humanitit liegt.

Und nun zum Kongress und dessen Verhandlungen und Ver-
anstaltungen! Dahin gehorten: die Eroffnungs- und die Schluss-
sitzung in der Sorbonne und die Plenar- und Sektionsver-
sammlungen im Grand Palais, Champs Elysées. Die weitern Ver-
anstaltungen waren zuniichst die Ausstellung fiir Schulhygiene,
dann die Vorfiithrungen von gymnastischen Darbietungen
verschiedener Schulanstalten, auch aus England und Italien, die ge-
meinsamen Besichtigungen der Sehenswiirdigkeiten und
einige festliche Veranstaltungen mehr geselligen Charakters.
Bei den Referaten wurde unterschieden zwischen den offiziellen
Referaten, die von der Kongressleitung festgesetzt und deren Refe-
renten in der Hauptsache von den Landeskomitees der verschiedenen
am Kongress vertretenen Staaten bezeichnet wurden, und den freien
Referaten, an denen jeder sich beteiligen konnte. Das Programm

sah vor:
Allgemeine Fragen,

die in den Plenarsitzungen erdrtert wurden:

1. Vereinheitlichung der Methoden bei der koérperlichen Untersuchung von
Schulkindern. — 2. Sexuelle Erziehung. — 3. Vorbereitung und Wahl des

Schularztes.
Fiir die verschiedenen Sektionsversammlungen:
Sektion I, — Schulgebdudeund Schulmobiliar: I. Hygienische Instand-

haltung der Schulrdume. — II Schul-Gesundheitsregister. — III. Die
Brausebédder in den Schulen.

Sektion 1. — Hygiene der Internate: I. Uber die besten hygienischen
Bedingungen einer Internats-Einrichtung. — II. Gesundheitsbiicher der
Internate. — III. Hygiene der Midcheninternate.

Sektion Ill. — Arztliche Schulaufsicht und persoénliche Gesund-
heitsscheine. Die praktische Berechtigungihrer Einfihrung:
I. Die Beziehungen der Schulirzte zu den Lehrern, zur Familie und
den Hausérzten. — II. Einrichtung der &arztlichen Aufsicht fiir Land-
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schulen. — IIL. Soll sich die allgemeine é&rztliche Untersuchung der
Schulkinder auch auf Spezialgebiete erstrecken oder sollen Spezialirzte
zugezogen werden ?

Sektion IV. — Physische Erziehung und Foérderung persénlicher
Gesundheitspflege: I. Uber den Nutzen von Spielplitzen fir die
Schiiler. — IL. Das Schulturnen nach Alter- und Kérperkonstitution. —
III. Die Handarbeit in den Schulen (Internat und Externat).

Sektion V. — Vorbeugungsmassregeln gegen ansteckende Krank-
heiten in der Schule. Aus dem Schulbetrieb herriithrende
Krankheiten: I. Die parasitiren Hautkrankheiten in der Schule. —
IL. Uber die Mittel zum Schutze der Familie gegen ansteckende Krank-
heiten, die von der Schule herstammen. — III. Uberwachung der an
ansteckenden Krankheiten leidenden Schiiler ausserhalb der Schule. —
Bedingungen fiir ihre Wiederzulassung zur Schule. — IV. Unterweisung
zur Verhiitung von Malaria in Schulen und Prophylaxe zugunsten
der Schiiler.

Sektion VI, — Die Hygiene ausserhalb der Schule. — Wald- und
Freiluftschulen. Ferienkolonien. I Uber Freiluftschulen und
die Schiiler, die denselben zugefithrt werden sollen. — II. Uber die
Aufgaben der den Schulen angegliederten Einrichtungen (Vereinigungen
fritherer Schiiler, Gonner, Kartellvereine usw.) in bezug auf die Hygiene

der Kinder und der heranwachsenden Jugend. — III. Stundenplan und
Zeitverwendung in den Freiluftschulen.
Sektion VIl. — Der Lehrkorper: seine Hygiene, seine Beziehungen

zur Familie und zu den Schuldrzten: I Untersuchungen tber
die physische Konstitution der Lehramtskandidaten. — II. Beziehungen
zwischen Lehrkoérper und Familie. Pflege solcher Beziehungen in der
Praxis. — III. Mitwirkung der Arzte und des Lehrkérpers in der Pflege
der Schulhygiene.

Sektion VIl. — Hygienische Unterweisungen fir Lehrer, Schiler
und Familie: I. Unterweisung der Lehrerinnen und Schiilerinnen in
der Kleinkindererziehung. — II. Unterweisungen der Schiiler iber die
Wirkungen des Alkohols. — III. Uber die Notwendigkeit und die Art
schulhygienischer Unterweisungen der Lehramtskandidaten und Lehrer,
— IV. Haushaltungsunterricht in der Schule.

Sektion IX. — Beziehungen der Lehrmethoden und -Anordnungen
zur Schulhygiene: I. Aufstellung und Einrichtung von Normal-
stundenpléanen fir die verschiedenen Altersstufen der Schiiler. — II. Die
Unaufmerksamkeit: ihre Ursachen und die Mittel zu ihrer Bekampfung.
Uber die Umstinde in Lehrplan und Unterrichtsmethode, welche die
Unaufmerksamkeit begiinstigen. — III. Nachteile und Vorzige der Ver-
breiterung und der Einengung der Unterrichtsstoffe bei Aufstellung der
Lehrplane. '

Sektion X. — Sonderschulen fiir anormale Kinder: I. Vorziige und
Nachteile der verschiedenen Anstaltstypen fiir psychischanormaleKinder.
II. Aufgaben des Arztes und dessen Mitwirkung im Lehrkorper der
Klassen und Schulen fir physisch anormale Kinder.
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Sektion XI. — Hygiene des Gesichts, des Gehors, des Mundes und
der Zahne.

I. Unter-Abteilung. — Hygiene des Gesichts: Beleuchtung der Schul-.
raume. — Schilerkurzsichtigkeit. — Beziehungen von Schule und Augen-
beschwerden.

Il. Unter-Abteilung. — Hygiene des Gehors: Messung des Hérver-
maogens bei Schulkindern. — Prophylaxe der Taubheit bei Schulkindern.
— Der Anteil der Lehrer, der Eltern und des Schularztes in der Ohren-
hygiene bei Schulkindern.

lIl. Unter-Abteilung. — Hygienedes MundesundderZiahne: Hygiene
der Mundhdéhle in den Internaten. — Die Bedeutung der Mund- und
Zahnhygiene fir den allgemeinen Gesundheitszustand bei Kindern und
Jinglingen. — Uber halbjahrliche Untersuchung und Behandlung der
Zahne bei Schulkindern.

Was im einzelnen verhandelt wurde, ergibt sich aus dem nach-
folgenden Bericht, der sich zusammensetzt aus Beitrigen von
L. Henchoz, Inspecteur scolaire, Lausanne, Nationalrat Fritschi,
Zirich, Schulinspektor Dr. Schrag, Bern, Direktor Tobler, Land-
erziechungsheim Hof Oberkirch, Dr. F. Zollinger, Ziirich. Entgegen
unserem Willen ist der franzosische Text etwas zuriickgeblieben, da
ein weiterer, fiir die Mitarbeit bestimmter Referent franzosischer
Zunge uns im Stiche liess. Aus diesem Grunde auch musste bei den
Sektionen III und V zum blossen Abdruck der Thesen geschritten
werden.

Nachzutragen sind hier auch noch die Beratungen desinter-
nationalen Komitees fir die Kongresse in Schulhygiene. Die
Sitzungen waren lang und wenig fruchtbar. Es war beantragt worden,
die Kongresse zu erweitern und mit denen fiir Piddologie zu ver-
schmelzen, iiberhaupt Kongresse fiir Kinderforschung, Jugend-
hygiene und Jugendfiirsorge einzurichten. FEin falscher Ehrgeiz
siegte; die internationalen Kongresse fiir Schulhygiene sollen kiinftig
weiter gesondert tagen. Ja, man will einen internationalen Verein fiir
Schulhygiene bilden und einen stéindigen Sekretidr bezeichnen. Es wurde
ferner beantragt, die Kongresse mdchten nur alle fiinf Jahre abgehalten
werden. Das beliebte auch nicht. Doch ist die Losung darin zu suchen,
dass Buffalo sich zur Ubernahme des niichsten Kongresses (19183)
anmeldete und den Kongress auch erhalten wird, und dass in Europa
der niichste Kongress im Jahre 1915 abgehalten werden soll. Schade,
dass der Piadologenkongress, der nach einem in Briissel im August
1911 gefassten Beschluss im nédmlichen Jahre in Madrid stattfinden
soll, nicht, wie beantragt, nach Budapest verlegt wurde! Vielleicht
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wire alsdann dort eine Vereinigung der beiden Kongresse moglich
geworden.

Fiir das Komitee, das die Organisation durchfiihrte, bedeutete
der Pariser-Kongress eine grosse und schwere Arbeit. Sie ist doppelt
hoch einzuschétzen, wenn man bedenkt, dass der Mann, der an der
Spitze stand, Dr. Albert Mathieu, ein vielbeschiftigter und be-
rithmter Arzt ist, und ebenso der umsichtige Sekretédr Dr. Dufestel.
Diesen beiden Ménnern und auch den andern der Organisation gebiihrt
aller Dank fiir die interessanten Tage, die wir in Paris verbrachten.
In drei stattlichen Béinden sind die Arbeiten des Kongresses erschienen
und darin liegt das Bleibende: Eine Fiille wertvollen Materials, aus
dem der Freund der Jugend lange schopfen kann. Dennoch kann man
sich fragen, ob nicht mehr noch resultierte, wenn an die Stelle von
Massenkongressen eher offiziell einzuberufende internationale Kon-
ferenzen Sachkundiger tréten, die moglichst vielseitig die mensch-
lichen Aufgaben erfassen und ankniipfend an das Bestehende die
Fixpunkte des Strebens der Volker allseitig beleuchteten und die
Richtlinien klarlegten.

II. Eréffnungssitzung.

Die Eroffnung des Kongresses im Grossen Amphitheater der
Sorbonne (2. August, 9'/, Uhr) hatte etwas feierlich Grossartiges.
Sie entschidigte fiir manchen Mangel, der sich wéhrend der Sitzungs-
tage offenbarte. Um die leitenden Personen des Kongresses, die
Dr. Landouzy, Dr. Matthieu, Dr. Dufestel u. a., gruppierte sich die
Schar der offiziellen Vertreter fremder Lénder; ein zahlreiches
Auditorium war da, und die Regimentsmusik fehlte nicht. Im Auf-
trag des Unterrichtsministers erdffnete Dr. Landouzy den Kon-
gress mit einer Ansprache, die knapp und scharf die Aufgabe der
Hygiene umschreibt: L’hygiéne scolaire ne voudra qu’autant que
personel et milieux seront eux-mémes l'incarnation de préceptes qui
régissent la matiere. L’hygiéne ne voudra que si les murs mémes
de I'école, aussi bien que chacun des maitres, vivent la legon de
choses. Wissenschaft, Arzte, Lehrer, Familie stehen im Dienst der
Gesundheitspflege, die sich mit der moralischen und geistigen Er-
ziehung wie der korperlichen Ausbildung beriihrt und mehr als bis-
her mit der Volkserndhrung sich befassen wird. Die Gesundheit ist,
wie Descartes sagte, das erste Gut und die Grundlage aller andern
Lebensgiiter; wenn es moglich ist, ein Mittel zu finden, um die
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Menschen weiser und geschickter zu machen, so wird man es in der
Medizin zu suchen haben. Dr. Matthieu, der Prisident des Kon-
gresses, greift die Frage der Uberbiirdung und des Schulsitzens her-
aus, um den Aufenthalt und die Bewegung im Freien als Erziehungs-
mittel zu empfehlen. Fiir die Pdidagogik der Zukunft (qui sera la
pédagogie naturelle) fasst er, an ein Wort Goethes anspielend, die
Wiinsche der Schulhygiene in die Formel: De I'air dans I’école! De
Tair dans les poitrines! De l'air dans les programmes! Frankreich
ist im Begriffe, die drztliche Schulaufsicht einzufiihren, nachdem die
grossen Stidte damit vorangegangen sind. Der #rztlichen Schul-
inspektion wird die Organisation der Schulhygiene folgen, deren
Durchfithrung keinen Hindernissen begegnen wird, da sie von der
offentlichen Meinung gebilligt und durch die Verhandlungen des Kon-
gresses wesentlich geférdert wird. Dés demain, le travail de vos
sections préparera le triomphe de nos idées.

In die Reihe der (26) Begriissungsreden, die von Seiten der Ver-
treter der fremden Staaten folgen — ein jeder hat etwas Gutes
von seinem Lande zu sagen —, bringt der Sprecher der schweize-
rischen Delegierten Dr. Bourquin, La Chaux-de-Fonds, eine ein-
drucksvolle Abwechslung. Als Gruss aus der Schweiz widmete er
namens der schweizerischen Delegation dem Kongress (d. h. Madame
und M. Matthieu) ein priichtiges Arrangement frischer Alpenrosen.
Ce sont des fleurs paisibles, mais vigoureuses, profondément fixées
au sol natal, résistantes au soleil comme au gel, aux avalanches,
aux vents, a la pluie et qui se hatent, la neige disparue, de pousser
leur vert feuillage et leurs corolles empourprées. Elles sont pour
nous, comme le symbole de la vigueur, de la beauté simple et de
la fidelité. Nous aimerions voir, n’est-il pas vrai, tous nos enfants,
sains et verts comme ce feuillage, beaux, bons et roses comme ces
fleurs, forts a la lufte comme cette plante, et c’est pour poursuivre
ce but que nous venons nous réunir ici, des plaines du Po6, comme
de celles du Rhone, du Danube comme de celles du Rhin et de bien
plus loin encore, dans ce méme but, dis-je, de travailler en commun
— en dépit de toutes nos divergences de races et de langage — a
I'amélioration morale et physique de notre plus belle fortune, nos
enfants!
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ITII. Hauptversammlungen.

In der ersten Hauptversammlung sprachen die Arzte Méry
und Dufestel iiber die Vereinheitlichung der Methoden bei
den korperlichen Untersuchungen in den Schulen. England stellte
als Korreferenten Dr. James Kerr. Die beiden franzosischen Re-
ferenten strebten eine internationale Vereinheitlichung der Mess-
methoden an, denn wenn man sich auf internationalem Boden ver-
stehen wolle, miisse man dieselbe Sprache sprechen. Darum ist es
angezeigt, sich auf einige Hauptpunkte zu beschrinken. Bei der
grossen Zahl der Untersuchungen ist ja sowieso ein einfaches Ver-
fahren angezeigt. Man beschréinke sich auf die Feststellung des
Korpergewichts, des Korperwuchses und des Brustumfangs beim
Ein- und Ausatmen. Die einzig notigen Instrumente sind Wage,
Masstab (an der Wand befestigt) und Messchnur. Die Ergebnisse
der Messungen sind den Kindern zuhanden der Eltern mitzuteilen.
Beim Wigen erscheinen die Kinder ohne Schuhwerk; die Knaben
tragen nur Hemd und Hosen, die Midchen Hemd und Unterrock.
Gewicht und Korperwuchs konnen vom Lehrpersonal festgestellt
werden, das Messen des Brustumfangs jedoch ist Sache des Schul-
arztes. Dieser wird weiterhin untersuchen: die Brust, allfillige
Missbildungen, Sehvermigen, Gehor, Knochenbau (Missbildungen,
z. B. der Wirbelsiule), die Kopfhaut, das Nervensystem (Reflex-
bewegungen, Sprachstorungen, Wucherungen); namentlich wird er
auch die Kklinische Diagnose der Lungenganglien-Tuberkulose vor-
nehmen. Dr. James Kerr fiihrt aus, dass sich die schulirztliche
Untersuchung zunichst auf das allgemeine Wohlbéfinden der Schul-
jugend richten solle, in zweiter Linie habe sie irgendwelche korper-
liche Mingel jedes einzelnen Kindes aufzudecken. Bei solchen staat-
lichen Aufgaben muss man sich immer fragen, ob die Ergebnisse
auch im Einklang mit den Auslagen stehen. Die wichtigsten Unter-
suchungen kosten nicht viel Zeit und kénnen sehr wohl vom Lehr-
personal durchgefithrt werden. Nach dem Ermessen der Lehrer wird
der Schularzt beigezogen, um festzustellen 1. ob das Kind irztliche
Behandlung erfordere oder nicht, 2. ob es eine besondere Art der
Erziehung notig habe oder nicht. Die drztliche Inspektion hat daher
in erster Linie den Zweck, denjenigen Kindern zu helfen, denen
offenbar etwas fehlt. Das ist auch die einzig zweckmiissige Ver-
einheitlichung; mit einer weiter reichenden kimen wir einfach in
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~ die Schablone und Routine hinein, die dem Fortschritte der Wissen-
schaft nur hinderlich sein kann.

In der zweiten Hauptversammlung kam die Sexuelle Er-
ziehung zur Sprache. Dr. Martin Chotzen aus Breslau fasste
seine Aufgabe sehr weit, indem er zeigte, dass vom physiologischen
und ethischen Standpunkte aus von frither Kindheit an bis ins Ehe-
leben hinein die sexuelle Aufklirung wirksam sein miisse. Diese
Erziehung soll Charaktereigenschaften entwickeln, mit deren Hiilfe
Einfliisse, die vorzeitige sexuelle Reize auszulosen vermdgen, gemieden
oder zuriickgewiesen werden; sie soll aber auch den Heranwachsenden
bestdndig den festesten Widerstand gegen sexuelle Verirrungen geben
durch Hinarbeitung auf eine hoch entwickelte Lebensauffassung.
Sexuelle Belehrungen sind in untern Klassen indirekt zu bieten durch
einen systematisch aufgebauten botanisch-zoologischen Unterricht,
sowie in Religion, Moral, Geschichte, Literatur, in den obern Klassen
jedoch direkt iiber die Geschlechtskrankheiten. Allerdings soll die
Teilnahme an diesen Belehrungen von der Einwilligung der Eltern
abhéingig gemacht werden. Der Unterricht soll von Arzten erteilt
werden, bis eine geniigende Anzahl sexual-padagogisch geschulter
Lehrer ihn iibernehmen kann. Aufklirung iiber physiologische und
psychische Fragen, die mit dem Sexuellen in Beziehung stehen, sollen
auch den Eltern gegeben werden durch Elternabende und die Literatur.

Am dritten Tage gelangte die Arbeit des Dr. Ch. Lesieur,
Professors und Direktors des Hygieneamtes in Lyon, zur Verlesung.
Er verlangt vom Schularzt, dass er ein ,guter Arzt“ sei (Diagnose,

Psychologie etc.). Er muss in der allgemeinen und namentlich in

der Kinderpsychologie bewandert sein. Von ihm miissen wir ferner
verlangen: Vertrautheit mit den Fragen der Soziologie und Pidagogik.
Das Lehr- oder wenigstens Vortragstalent darf ihm nicht fehlen.
Das sind hohe Anforderungen. — Darf der Schularzt praktizieren?
Jedenfalls darf er sich nicht in die Familie dréngen. Solange er
aber seinen schuldrztlichen Verpflichtungen nachkommt, verfiige er
frei iiber seine Zeit! Wenn man die Schulidrzte gut bezahlt, so wird
kein Mangel an geeigneten Bewerbern sein.
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IV. Sektionsversammlungen.

Erste Sektion.

Constructions et mobilier scolaires.

BATIMENTS SCOLAIRES.

Le pays dont I’Exposition retenait a un haut degré l'attention
des visiteurs, au sujet des constructions scolaires, était la Suede.
Les nombreux plans et photographies groupés par le comité d’or-
ganisation spécial de ce pays montraient que les édifices dans les-
quels le peuple scandinave fait donner linstruction primaire ou
secondaire a ses enfants présentent un confort et un aménagement
intérieur sur lesquels nous pouvons encore prendre exemple. De
splendides écoles se sont élevées ces dernieres années, pour I’enseigne-
ment secondaire, entre autres le Lycée d’Ostermalm & Stockholm, le
Lycée de Norkoping, le Lycée de Falun, I'Ecole moderne de Malmo,
I’Ecole mixte de Trelleborg.

Le premier de ces édifices occupe une longueur de plus de 80 m.
Il se compose d'un corps central de batiment flanqué de deux ailes
symétriquement disposées. La largeur de la partie centrale est d’en-
viron 3,5 m, ce qui représente la largeur du corridor placé du coté
nord et la largeur d'une salle d’études. Chacune de celles-ci a 6,25 m
sur 8 m de dimensions intérieures. Sur la longueur de la partie cen-
trale, il y a 6 salles; dans chacune des ailes il y en a 5, soit une
en face de l'extrémité du corps central et deux de chaque coté.
Dans les ailes se trouvent aussi les rampes d’escaliers conduisant
d’'un étage a l'autre. En arriere du milieu du corps central, et reliée
a celui-ci, se trouve une construction renfermant la plupart des locaux
annexes de 'école: vestiaires, douches, lavabos, halle de gymnastique,
salle des fétes, etc. Aupremier étage, au-dessus de I'entrée principale,
il y a une spacieuse salle de réunion des professeurs; au second
étage, on a réservé de vastes locaux comme laboratoires de physique,
de chimie, pour l'enseignement de la musique, etc. L’édifice tout
entier comprend plus de 160 locaux divers. L’aménagement intérieur
de la salle des fétes est de nature & favoriser dans la plus grande
mesure possible tous les spectateurs et a permettre une évacuation
rapide des éléeves.



186

Le Lycée de Norkdping occupe un espace de forme rectangulaire
d’environ 70 m sur 40 m. Une cour intérieure a été réservée et tous
les locaux sont sur le pourtour.

L’Ecole moderne de Malmd, dont la facade principale rappelle
quelque peu celle de la nouvelle Ecole normale de Lausanne, est
~d’une architecture tout & fait remarquable. Ici encore nous trouvons
une salle des fétes superbement aménagée et décorée. Le local de
gymnastique est complétement indépendant. Dans l'école mixte de
Trelleborg se trouve une salle de réunion des éléves qui nous fait
vivement regretter I’absence d'un local aussi précieux dans les bati-
ments scolaires de notre pays. ;

Dans tous ces batiments existent des locaux pour l'enseigne-
ment ménager et celui des travaux manuels, montrant I'importance
que leur attribue le peuple suédois. Le nouveau batiment de 1’Athénée
des jeunes filles de Stockholm venait d’étre terminé 1’année derniére.
C’est un édifice & 5 étages avec combles utilisés pour appartements.
Ce batiment a couté 26,23 kr. par metre cube, soit environ fr. 35.
La valeur totale avec 'agencement intérieur et le mobilier est d’en-
viron fr. 1300 000.

A propos d'un pays voisin, la Finlande, nous extrayons d'une
brochure, publiée en 1907, les renseignements suivants concernant
les constructions scolaires.

Les écoles secondaires, normales primaires et la plupart des
écoles spéciales sont construites aux frais du gouvernement par le
Conseil général d’architecture de Finlande. Les écoles primaires sont
construites par les paroisses, avec une subvention du gouvernement,
et en général d’apres des plans exécutés sous la surveillance de
celui-ci. L’architecte J. Ahrenberg s’est fait une réputation a part
au point de vue des constructions scolaires. En ce qui concerne
I'importance des emplacements consacrés aux écoles, nous relevons
les chiffres ci-apres:

a) L’emplacement de 1’école suédoise d'Helsingfors a une superficie de 4592,7 m?
b) : ; de jeunes filles d’Helsingf. 7 170062252
c) 5 - réale » » » at 26349
d) 5 A modele finland. # = 5 2209409,
e) = » . Jeunes filles d’Uleaborg = 4 . 2074,0
f) : - réale de Wiborg : A , 46035
g) % L suéd. de jeunes fill. d’Abo 2 , 3600,0 ,

h) 2 S class. finland. de Jyviskyld o , 66030 ,
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Les écoles sont le plus souvent construites & proximité immédiate
des squares et parcs publics, afin que les éléves puissent s’y promener
et s’y récréer dans les intervalles entre les lecons.

Ces écoles sont généralement construites en briques, & deux ou
trois étages. Dans les endroits ou la brique coute trop cher, la partie
supérieure du batiment est en bois. Les petites constructions sont
entierement en bois. :

Les planchers sont en bois de pin blanc et vernis. Un grand
nombre d’écoles ont les corridors asphaltés. L’espace entre planchers
et plafonds est rempli d'un mélange d’argile cuite au four et de
sable; il y a en outre un lit de paille hachée ou de mousse. Les
plafonds sont le plus souvent en platre, quelquefois ils sont en lames
étroites de pin ou de sapin.

Les fenétres sont doubles et peuvent tourner sur un pivot. La
distance entre la fenétre intérieure et la fenétre extérieure va jus-
qua 15 cm. La partie supérieure de la fenétre est placée aussi pres
que possible du plafond. Dans les écoles ci-apres, la surface des

by

fenétres comparée a celle du plancher est la suivante:

a) Ecole modele suédoise d’Helsingfors !/5 de la surface du plancher

b) , de jeunes filles . s ” ,
¢l i . d’Uleaborg /s 5 i
d) , réale de Wiborg Y . .
e) , classique de Jyviskylid L . "

L’escalier extérieur est généralement en granit; il a 2 m de large.
Les escaliers intérieurs ont jusqu'a 1,75 m de large.

La longueur et la largeur des corridors sont les suivantes dans
les batiments d’écoles dont il vient déja d’étre question:

a) Ecole suédoise d’Helsingfors, longueur 39,5 m largeur 4,95 m

b) -~ - TYoale . 2 288 . : o0
c) , de jeunes filles d’'Helsingf. 2 537 . S
d) , finlandaise d’Uleaborg - o444 5 b
e) , réale de Wiborg - 30,01 . 485

Les corridors peuvent étre le long d'une des faces extérieures
ou dans la partie médiane du batiment.

A cause de la rigueur des hivers en Finlande, il est de toute
nécessité d’avoir de grandes halles de gymnastique fermées; elles
sont souvent placées au premier étage du batiment principal, et
ont une hauteur de 5 & 6 m avec une surface de plancher de 2,5 m?
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a 3 m? par éleve. Les fenétres sont & 1,5 m du plancher. Dans les
écoles nouvelles, une salle de bains est attenante a la halle de gym-
nastique.

Les dimensions des locaux de gymnastique sont:

Surface du plancher Hauteur Surface vitrée
a) Ecole modele suéd. d’'Helsingfors 17,75 X< 11,8 =209 m? 6,6 m /s« du plancher
b) , reale g 95t el — 3505t 0] ok B E e Te s
c) , de jeunes filles 17,8123 — 2100 6 ;e 5
d) , finlandaise - 16,67 3¢ 11,2 ==186. {77106, vir Vs ¢

e) , réale finlandaise de Wiborg 148 X 95=135, 58 , 3
f) . de jeunes filles d’'Uleaborg 16 X 95=142 , 6 , s 5
gl ahna Gl , d'Abo 15,6:23¢ 10,2 =165 7 Gigivil/e *)
h)....:, class. finland. de Jyviiskyld 16..: >CGHL =176 = . 62 o= Y :

Le nombre des éleves d’'une école finlandaise n’excede jamais 40.

En Finlande les salles d’écoles sont en général spacieuses; les
dimensions maxima sont: longueur 10 m, largeur 7 a 7,5 m, hauteur
3,5 a 4,5 m.

Dans une école modele de Finlande, on compte 4 & 5 m?® d’air,
et 1,7 m? de surface de plancher par éleve; dans les classes supé-
rieures, le volume d’air doit étre de 6 & 7 m® par éleve.

Le chauffage central est ordinairement adopté dans les grandes
écoles de I'Etat. Quelquefois il est combiné avec le chauffage au
moyen de poéles. Dans les petites écoles, ceux-ci sont seuls employés.
Pour le premier mode de chauffage, on a adopté généralement l'air
chaud ou la vapeur & basse pression. Dans ce dernier cas la venti-
lation est établie de telle sorte que l'air frais arrive directement sur
les radiateurs de chaque salle, & moins qu’il ne soit amené du local
de chauffe au sous-sol. L’air impur est conduit au dehors a l'aide
de tuyaux spéciaux.

Dans les écoles de gargons, les closets se trouvent dans un
local séparé du batiment principal. Dans les écoles mixtes, et celles
de jeunes filles, ils se trouvent dans la partie inférieure du batiment;
ils sont pourvus d'un systeme de ventilation a part. Les closets a
réservoir mobile, avec déchets de tourbe, tendent & étre adoptés pour
les écoles de la Finlande.

Le cout d'un cértain nombre de batiments d’école de Finlande
a été le suivant:
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Surface et cube Cotit
du batiment Total Par m?
m? m3 fr. fr.
a) Ecole suédoise modele d'Helsingfors 1138 20490 483 814.80  23.61
bl s 5 réale 2 1327 25570 485926.45 19. —
€) 5. de jeunes filles 5 1676 - 29374 . 571 601,49 .19, 46
d) , finland. de jeunes filles d'Helsingf. 1030 20320 354 000. —  17.42
ey 5 - » de Wiborg 931 12 866 179 750. — 14. —
(batiment principal et dépendances)
By finlandaise d'Uleaborg 828 11569  224472.73 = 19.43
g, S de Jyviskyla 1072 14252 246 747.64  17.31
* - *

Si de la Suéde et de la Finlande, nous passons a 1’Autriche, il
y a lieu de dire en premier lieu quelques mots des nouveaux bati-
ments scolaires de la ville de Berndorf, dans la Basse-Autriche. Ces
écoles ont été édifiées en conformité des prescriptions officielles rela-
tives aux constructions scolaires, mais, sur un certain nombre de
points, on est allé méme plus loin que ne le prévoient les ordonnances
légales; sous le rapport de l'exécution intérieure on a cherché
d’exercer sur l'enfance, au point de vue artistique, une action stimu-
lante et hautement éducative.

L’emplacement des deux batiments qui viennent d’étre construits
est tres vaste, dégagé de tout voisinage dangereux au point de vue
sanitaire, et éloigné de tout bruit. L’orientation va d’est & ouest. Le
batiment situé au sud a sa fagade principale tournée du coté du nord-
est; linverse se produit pour 1’école située au nord. Sur l'emplace-
ment entre les deux écoles s’élevera une église. Afin d’obvier a la
différence de disposition des deux écoles et pour satisfaire aux exi-
gences concernant lorientation des locaux scolaires, on a placé quel-
ques salles d’études dans les ailes latérales.

Le sous-sol de chaque batiment renferme:

a) logement du concierge;

b) bains avec salle de douches; vestiaire et lingerie;
¢) salle de chauffage;

d) deux grands réduits & charbon;

e) une buanderie;

f) plusieurs petits locaux, chambres pour outils, ete.

Le logement du concierge est absolument séparé de toutes les
salles d’études; on y a acces directement depuis la voie publique.
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Le rez-de-chaussée comprend: a) sur la fagade principale: quatre
salles d’études, la salle des conférences, le cabinet du directeur;
b) dans les ailes latérales; une salle d’études, les locaux du service
sanitaire (dans l'école des filles, une clinique dentaire) et les water-
closets. Au premier étage se trouvent: salle de dessin (dans l'école
des filles, salle de travaux manuels), six salles de classes, deux salles
pour le matériel d’enseignement, ainsi que les lieux d’aisances.

Une maison indépendante renferme les logements des deux
directeurs.

Chacune des écoles a sa salle de gymnastique particuliére qui
communique avec le sous-sol et le rez-de-chaussée par un petit cor-
ridor spécial. Chaque salle a une superficie de 200 m? environ; elle
est pourvue de tous les appareils modernes; dans celle des jeunes
filles il y a une installation toute spéciale. Le plancher frisette (bois
de méleéze), est enduit partout de goudron contre la poussiére. Chaque
salle a une entrée absolument indépendante de 1'école et per-
mettant d’arriver également sur la place affectée aux exercices de
gymnastique pendant 1'été.

La surface batie de chacune des écoles, y compris la salle de
gymnastique, est en chiffres ronds de 1275 m?; avec les deux jardins
d’avant et d’arriere et I'emplacement de gymnastique, on arrive a
une surface de 4000 m?.

Chaque salle de classe a une superficie de 65 m?, 4 m de hauteur
et un cube de 260 m® d’air, ce qui serait peu si le nombre maximum
légal de 80 éleves était atteint.

. La station médieale et la clinique dentaire occupent chacune
90 m? de superficie.

Les locaux de bains, vestiaire et lingerie ont 155 m?Z.

Le corridor central a 4 m de large et les corridors latéraux 3 m.

Toutes les portes s’ouvrent a l'extérieur. Les corridors sont sé-
parés du carré par des portes a coulisses. Dans tous les corridors et
les salles de classes se trouvent des crachoirs hygiéniques, ainsi que
des écriteaux portant défense de cracher a terre. Les porte-manteaux
sont placés dans les corridors.

Le chauffage adopté a été celui a la vapeur a basse pression,
avec une innovation importante: un thermometre électriqgue. Dans cha-
cune des classes se trouvent deux thermometres, disposés de telle
facon que, & 16°, puis & 18° C., ils mettent en action un courant
électrique et, par une sonnerie, avertissent le surveillant, a la station
centrale, qu'il doit fermer le courant de vapeur de telle ou telle
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classe. Mais on reconnait qu’il serait encore préférable d’obtenir une
régularisation automatique de la température des locaux au moyen
d'un appareil qui ne se borne pas & annoncer simplement quand le
degré de température maximum est atteint, mais qui puisse, au moyen
d’un dispositif électrique, mis automatiquement en action depuis la
station centrale, fermer les radiateurs un & un, comme cela est déja
en usage en Allemagne. Chaque salle contient de trois & quatre ra-
diateurs prés de la paroi extérieure, et un pres de la paroi opposée.

Mais c’est par leur décoration intérieure et leurs installations
sanitaires que les nouveaux batiments d’école de Berndorf se placent
au premier rang des constructions de ce genre. Les salles de classes
ont été décorées dans les douze styles les plus caractéristiques, savoir:
égyptien, dorique, pompéien, roman, gothique, mauresque, renaissance
romaine, bysantin, rococo, Louis XIV, baroque et empire. Il faudrait
pouvoir donner une description de chaque salle, s’arréter aux détails
de la décoration, indiquer les sources ou l'on a puisé, montrer com-
ment le mobilier est conforme a chaque style particulier, et faire
voir la distinction que l'on a tenu & marquer, au point de vue édu-
catif, entre les locaux du batiment d’école des garcons et de celui
qui est destiné aux jeunes filles. Les installations sanitaires com-
prennent: dans le batiment d’école des garcons, la station du médecin
scolaire, pourvue de tout 'agencement indispensable; dans 1’école des
filles, une clinique dentaire a laquelle rien non plus ne semble faire
défaut. La station du médecin scolaire a quatre locaux, savoir: vestiaire
et salle d’attente, cabinet de consultations, cabinet pour le médecin
spécialiste (yeux, oreilles), cabinet destiné aux ablutions. La clinique
dentaire a cinq locaux, savoir: salle d’attente, cabinet d’extraction,
cabinet de consultations et de plombage, cabinet de rincage et atelier
technique. Et l'on pense bien que les salles de bains et douches
scolaires, dans des batiments si richement dotés, ne laissent rien a.
désirer.

La nouvelle école primaire et primaire supérieure de filles du
quartier Saint-Adalbert, & Prague, a été inaugurée en 1906. Le
26 avril 1907, elle a été honorée de la visite de sa Majesté Frangois
Joseph I°¢r, empereur d’Autriche. Le batiment contient, outre huit
classes avec installations modernes, une salle de bains avec grand ves-
tiaire, une salle de gymnastique trés originale, un amphithéatre de
physique et de chimie qui est utilisé aussi pour les conférences des
instituteurs, une salle de dessin avec cabinet, deux loggias ouvertes
au soleil pour cultiver des fleurs et pour les récréations en plein air,
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deux salles pour les travaux manuels, une salle d’asile pour les en-
fants pauvres, a chaque étage un grand espace servant de vestiaire,
ainsi que différents locaux spéciaux. Il y un logement pour le concierge
et des salles pour 1'école ménagere.

Tout le rez-de-chaussée est recouvert de linoleum, sur béton en-
duit de ciment; dans la salle de gymnastique il y a encore sous le
linoleum, d’une épaisseur de 7 mm, des plaques de liege épaisses
de 4 cm.

Dans les grands vestiaires, les bains, les lieux d’aisances, le sol
est en carreaux de mosaique, les loggias ont le fond en béton enduit
de ciment, et ’eau peut y couler continuellement dans des gouttiéres.

Le sol de 'amphithéatre de physique est en béton armé d’une
épaisseur de 8 cm. Ce plancher, en gradins, forme en méme temps
le plafond de la salle de gymnastique; celle-ci a une hauteur de prés
de 6 m. Les planchers des étages sont en parquet de bois de
méleze.

La facade est de style renaissance moderne. La grille, devant
la porte principale, surmontée d’'un nid d’hirondelles qui nourrissent
leurs petits avec les lettres de l'alphabet, le tout en cuivre forgé,
représente allégoriquement 1’éducation scolaire.

Nous devons & l'obligance de Mr. le directeur Reinett, a Goss-
dorf, en Bohéme, les renseignements ci-aprés concernant un batiment
d’école de construction récente dans cette localité:

C’est un édifice a deux étages, avec front principal du coté de
T’est. Il comprend:

a) Au sous-sol: Local de chauffage et un certain nombre de
locaux accessoires; il est a remarquer que la place n'a pu
étre utilisée d'une facon complete et avantageuse, par suite
de la déclivité du terrain;

b) au rez-de-chaussée: 2 salles de classes, le local de gymnastique,
le logement du concierge;

¢) au premier étage: 4 salles de classes, une salle de conférences
et deux cabinets;

d) au deuxieme étage: 3 salles de classes, une salle pour les
travaux a l'aiguille et une salle des collections, deux cabinets.

Les salles d’études ont une surface de plancher de 75 m?, et
une hauteur de 3,8 m. Elles sont éclairées par 4 fenétres placées

dans la longueur; deux de ces fenétres sont munies d'impostes pour
I'aération.
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Le local de gymnastique a une surface de plancher de 128 m?
et une hauteur de 4,8 m.

Outre les impostes des fenétres, chaque classe est pourvue de
canaux pour la ventilation. L’air pur est amené dans les classes par
des tuyaux qui passent au sous-sol et ou il s’échauffe préalablement.
L’air impur est conduit au-dehors par des canaux qui aboutissent
au-dessus du toit.

Le chauffage, par la vapeur & basse pression, se fait au moyen
de radiateurs placés le long des parois intérieures des salles.

Le plancher de celles-ci est en lames de pin; les vestibules et
corridors en béton recouvert de ciment.

Le cout de cette construction a été de:

a) Emplacement et travaux préliminaires . . . 5660 Kr.
b Gant dd 1o feondtruetion | o v Foo s Bl 179840 1,
¢y Uhaufldoe 'm0 ; inon ie Ponbs i 1) 50O C )
d) Aménagement lnterleur et moblher AR e b:000 7,
Total -« . .: 208,000. Kr.

soit environ Fr. 213000.

Dans la Pologne, les classes ont généralement comme dimen-
sions 9 4 10 m de long sur 6 & 7 m de large, et 3,8 m a 4 m
de hauteur; elles ne sont le plus souvent éclairées que d'un seul
coté. La surface du plancher est de 1 m? par éleve dans les écoles
primaires, un peu plus élevée dans les écoles secondaires. Les fenétres,
toujours doubles & cause du climat, sont le plus pres possible du
plafond et horizontales a la partie supérieure. Dans certains cas cette
partie coincide méme avec le plafond. Les piliers entre les fenétres
ont 1 m au plus de largeur et se rétrécissent a l'intérieur. Pour
réduire au strict minimum la surface des chassis du vitrage, on com-
mence a remplacer le bois par le fer. La partie inférieure de la
fenétre se compose de deux ou trois volets mobiles. Les vasistas,
~ en haut, s’ouvrent & l'aide de mécanismes qui permettent de diriger
le courant de lair extérieur vers le plafond. On choisit aussi avec
soin les systemes de stores, en donnant la préférence a ceux qui ne
génent pas l'acces de la lumiere quand ils sont enroulés et permettent
de laisser entrer la lumiere par le haut ou par le bas.

Le rapport entre la surface éclairante et celle du plancher varie
de Y/« & /5. Dans les écoles primaires communales de Lemberg, dont
quelques-unes remontent & 1884, par une enquéte faite il y a quatre
ans, on a constaté que sur un total de 332 classes, tous les enfants

13
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voyaient une étendue plus ou moins grande du ciel dans 236 d’entre
elles, soit le 71°b0. Au sujet de l'orientation des fenétres, depuis que
les lecons de I'aprés-midi ont été limitées a un certain nombre d’ob-
jets facultatifs dans la plupart des écoles, on admet que la direction
ouest est la plus favorable; elle permet au soleil, l'apres-midi,
d’exercer son action microbicide, sans incommoder les écoliers et
troubler leur vue par des oppositions trop vives de lumieére.

Les planchers des classes sont de préférence en étroites planches
de chéne enduites d’huile absorbant la poussiere. Les murs sont peints
en teintes douces, vert-grisatre le plus souvent; le plafond en blanec.
Tous les angles sont arrondis pour faciliter le nettoyage. Les vesti-
bules et les escaliers recoivent le plus possible d’espace et par consé-
quent de lumiere; ils sont généralement décorés par des images ou
des sculptures. Les marches sont en pierre dure; dans plusieurs bati-
ments des grillages s’élevent au-dessus des balustrades pour prévenir
les accidents. Au sujet de la ventilation, dans les classes avec chauf-
fage a la vapeur, les vannes pour I'amenée de l'air pur sont placées
derriere les radiateurs, dans les contrecceurs des fenétres; les bouches
d’évacuation de l'air vicié se trouvent au haut du mur opposé. Mais
on a constaté, a l'aide de recherches chimiques portant sur une
vingtaine de classes environ, de types différents, et dans plusieurs
villes, que cette méthode est insuffisante. Aussi la ventilation méca-
nique est-elle & l'ordre du jour, et l'on a fait déja a cet égard de
tres bonnes expériences dans plusieurs écoles secondaires de Varsovie.

Le plus récent des batiments scolaires de Trieste est celui de
la rue Ruggero Manna, commencé au mois de novembre 1908 et
terminé en septembre 1910. Cet édifice fait angle sur deux rues per-
pendiculaires; chacune des facades latérales a environ 45 m. Afin
d’éviter le plus possible les dépenses d’entretien, et a cause des
conditions particulieres de Trieste au point de vue du climat, on a
employé pour toutes les facades de cette école des matériaux appa-
rents avec exclusion de tout enduit. Les murs du rez-de-chaussée
sont revétus dun bossage robuste en grés gris-bleuatre, et les
murs des étages, en briques, sont recouverts extérieurement de
briques spéciales apparentes. Les pilastres de la cour sont en gres;
les pilastres des escaliers et les encadrements des fenétres en
calcaire de I'Istrie. Les parties a l'intérieur du batiment sont polies
de fagon a les conserver plus longtemps propres. Le bois a été exclu
de toutes les parties de l'édifice et remplacé par le ciment armé.
Et malgré cela la dépense ne s’est élevée qu'a fr. 26.70 par m?® en-
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viron, alors que des batiments d’écoles construits & Paris a la méme
époque ont couté jusqu'a fr. 33.70 le m>.

L’entrée de 1’école des garcons est placée un étage au-dessus
de celle de 1'école des jeunes filles, & cause de la déclivité du terrain.
On a ainsi obtenu des locaux dans lesquels ont été placés des bains-
douches et le chauffage central. La salle de gymnastique a été amé-
nagée entre la cour inférieure de 1'école des garcons et la cour
supérieure de I'école de jeunes filles; le toit horizontal de cette salle
a servi a l'agrandissement de la cour supérieure. Dans la cour in-
férieure on a encore construit des arcades pour en augmenter la
surface et offrir aux éléves un abri pendant les jours de pluie. Mal-
gré l'exiguité du terrain, on a ainsi obtenu une surface disponible
de 1 m? environ par éleve.

Chaque classe a sur le corridor la porte et une fenétre. Les
corridors ont 3,73 m de large. Chaque classe est éclairée par trois
grandes fenétres de 1,9 m sur 3 m® de surface. La fenétre donnant
sur le corridor ne sert pas 4 proprement parler a I'éclairage, mais
surtout & la ventilation pendant les mois d’été. Les parties inférieures
des murs des corridors et des escaliers sont revétues de carreaux
blancs de majolique.

Les questions de chauffage et de ventilation ont été traitées avec
un soin particulier. Il fallait surtout tenir compte des violents oura-
gans de borée qui se déchainent particulierement au mois de janvier
et amenent une perte considérable de calorique. Les radiateurs, ali-
mentés par la vapeur a basse pression, ont été placés sous les fenétres,
fixés contre la paroi a l'aide de consoles et de maniere & se trouver
a 10 cm du plancher. La ventilation est mécanique; l'air frais pris
dans la cour est purifié au travers d’'un filtre puis chauffé a l'aide
de radiateurs spéciaux; il est chassé dans les classes par un venti-
lateur électrique. Le renouvellement équivaut a deux et demie fois
le cube d’air de chaque classe. Celle-ci est pourvue d'un thermometre
lisible du corridor; un thermomeétre électrique permet en outre au
chauffeur de connaitre la température de chaque local sans quitter
les chaudieres. La salle de gymnastique, employée aussi le soir pour
les conférences de 1'Université populaire, a une installation séparée
de chauffage a air chaud qui peut fonctionner par circulation ou
ventilation. Le batiment tout entier est éclairé a 1'électricité.

Aux extrémités des couloirs de chaque division sont placés des
lavabos en marbre poli. Les fontaines intérieures et celle de la cour
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sont pourvues de jets d’eau, systeme italien, pour empécher tout
contact infectieux.

Dans les W. C. on a adopté le systeme dit a la turque; seule-
ment on a placé sur chaque cuvette, comme appui des pieds, une
dalle spéciale en marbre poli, évidée dans son milieu et & une cer-
taine hauteur au-dessus les cuvettes. Celles-ci aboutissent directement
a4 un collecteur rincé automatiquement a intervalles réguliers, de
méme que la dalle qui est au-dessus. Les urinoirs de la division des
garcons sont a huile avec stalles en éventail.

Si des bords de 1’Adriatique nous passons en Angleterre, nous
pourrons parler du nouveau batiment que la ville de Nottingham a
fait construire d’apres des plans établis en 1905. Cet édifice est a
un seul étage et comprend treize salles de classes, soit six au rez-
de-chaussée et sept au premier étage. Les salles sont a éclairage
bilatéral sud et nord, et dans chacune on peut placer cinq rangées
de cinq bancs d’écoles a deux places. Ici nous nous trouvons donc en
présence d'une disposition contraire a ce qui existe généralement, soit
d’une salle plus large que profonde. Les dépendances, distinctes pour
filles et gargons, se trouvent en dehors du batiment principal, dans
la cour. Le local de gymnastique, situé au nord, est séparé du bati-
ment proprement dit par un couloir couvert et fermé a ses deux
extrémités.

Au point de vue des installations hygiéniques dans les construc-
tions de batiments scolaires, le London County Council (Conseil d’in-
struction publique du comté de Londres) a publié des planches
donnant tous les détails nécessaires concernant les installations di-
verses: chauffage, ventilation, lavabos, W. C., d’apres lesquels doivent
se diriger les architectes.

Le Mexique a aussi donné la preuve qu’'il ne restait nullement
en arriere au point de vue des prescriptions officiellement adoptées
pour les constructions scolaires. Dans un travail trés complet,
M. l'architecte Manuel F. Alvarez, a Mexico, montre le développe-
ment des écoles de cette ville. En 1868, il y avait 12 écoles pri-
maires pour chaque sexe, avec une population scolaire de 2070 éleves;
en 1907 il y avait 370 écoles primaires avec 51555 enfants des
deux sexes, et 2023 instituteurs; le nombre des écoles privées était
de 238 avec 11285 éleves et 650 instituteurs ou institutrices. En
1800, il y avait deux batiments d’école dans le district fédéral de
Mexico; en 1910 il y en avait 37 et 3 en voie de construction.

% *
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Il est temps de conclure et de chercher &a tirer de toutes les
expériences faites au sujet des constructions scolaires quelques prin-
cipes généraux. La premiere idée est que le III® Congrés inter-
national d’Hygiene scolaire doit avoir fourni des indications d’ordre
supérieur a cet égard. Tel a bien été le cas et nous allons laisser
la parole a lI'un des rapporteurs, Mr. Augustin Rey, architecte a
Paris, membre du Conseil des Habitations et de celui de la Petite
Propriété Rurale. Voici ce qu’il a dit entre autres dans son travail
sur ,l’Hcole de Uavenir, sa construction rationnelle:

,La construction des batiments scolaires a suivi de continuelles
améliorations. Certains pays ont accompli des efforts incomparables.
Mais il faut bien reconnaitre que le programme initial nécessite au-
jourd’hui de véritables transformations. Dans les grands centres
urbains, il ne faut pas craindre de condamner énergiquement les
emplacements destinés aux écoles, trop souvent insuffisants en surface.
L’école primaire notamment — probleme qui intéresse la grande
majorité des enfants d'une nation — et qui absorbe pendant des
années — années si précieuses pendant lesquelles se fabrique, pour
ainsi dire, la santé future de la population — doit étre entourée lors
de sa création de soins presque maternels.

,La lumiere et l'air, bases fondamentales de la vie, éléments
sans 1'abondance desquels il n'y a pas de santé pour I’étre humain,
doivent s'imposer dans les moindres détails au programme des
constructions scolaires.* .

»1l1 est presque impossible d’espérer obtenir des conditions nor-
males d’hygiene pour ,ces grandes povulations de petits“ qui, pen-
dant de longues heures de la journée, viennent s’abriter dans I'école,
si I'emplacement n’offre l'isolement complet de tous les autres bati-
ments par un rideau de végétation abondante.“

»Les Américains ont cherché, dans cette voie, sous l'inspiration
de projets européens, & inaugurer un programme radical: placer les
écoles en pleine campagne, dans la périphérie des centres, en faci-
litant aux grands troupeaux d’enfants 1’exode journalier par un
abaissement des tarifs de transport.*

»L’école en plein air n’est pas un de ces réves utopiques comme
on a cherché a linsinuer; avec de la prudence, de la méthode, et
surtout de la patience, on peut arriver, dans un grand nombre de
cas, & l'installer avec succes.”

,2De toute maniere, l'’école devrait étre toujours entourée de
verdure, afin de purifier l'air respiré et égayer l’enfant pendant le
temps ou il se sent toujours comme un peu prisonnier.*
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,Lia spéculation du terrain sur lequel grandit la cité est le
chancre qui ronge la vie des grandes villes. Si 'on ne veut pas at-
taquer résolument et de front ces pratiques monstrueuses, 1'école
salubre, comme 1’habitation saine du plus grand nombre, sera un
probleme toujours plus ardu a résoudre.”

,Li’école de demain doit en outre répondre a de séveres condi-
tions d’économie dans l'emploi des matériaux, en faisant usage de
la série des agglomérés qui ont rendu déja de si nombreux services.“

,La caractéristique essentielle des édifices devant servir a la
communauté est le coté hygiénique. Ils n'en seront pas pour cela
des édifices laids. La beauté n’est-elle pas faite avant tout de la
raison d’étre d'un édifice, de ses proportions logiques? C’est la qu’il
faut porter la pioche du démolisseur, miner ces conceptions puériles
qui consistent a dépenser I'argent des municipalités et des contribuables,
pour créer de brillantes facades, purs décors le théatre.

,O1 le role de l'architecte est d’étre un bon constructeur, il est
aussi celui de rechercher, au point de vue social, dans quelles me-
sures il veut améliorer les conditions générales de l'’hygiene publique.
En ce qui concerne les écoles, il peut enrayer, par des méthodes
de sage économie dans la construction, la hausse persistance que
subissent ces batiments. L’économie qu’il réalisera ainsi sera alors
employée a augmenter les terrains, a étendre davantage en surface
les batiments scolaires, et surtout & permettre l'introduction de la
verdure et des plantations dans le pourtour de ces batiments.*

Nous ne pouvons que souscrire a ce qui vient d'étre dit, et nous
ajoutons en terminant:

Sl est deux points au sujet desquels les architectes ont aussi
a poursuivre leurs recherches, soit la ventilation et le chauffage dans
les écoles des grandes agglomérations surtout, il est un principe que
nous voudrions voir inscrit dans toutes les lois sur linstruction
publique, c’est que tout batiment d’école sera absolument isolé et
construit a une distance suffisante de toute voie de circulation fré-
quentée, de toute ligne de tramways, ainsi que des usines, ateliers
dont le bruit peut étre une cause de trouble pour l'enseignement.
Il y va non seulement des résultats auxquels celui-ci doit aboutir,
mais surtout de la santé du personnel enseignant, et de la valeur
du travail que celui-ci peut accomplir. C’est une condition dont on
n’a pas assez tenu compte dans bien des cas. Kt aucune exception
ne devrait étre admise.
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MOBILIER SCOLAIRE.

La Suede, bien qu’elle ait des mines de fer assez importantes,
n’en maintient pas moins le banc d’école construit entidrement en
bois. Le siege, formé de lattes espacées, peut se lever par un mou-
vement de bascule, afin de permettre & 1'éleve de se tenir debout
sans sortir de sa place, et aussi pour faciliter le balayage des salles
d’écoles.

A Berndorf, apres avoir beaucoup hésité entre le banc Rettig et
le modele des fils Fischel, & Niemes, en Bohéme, on a fini par
adopter ce dernier.

Le siege se releve automatiquement et sans bruit; de plus ce
mouvement ne présente aucun danger pour I’enfant qui ne risque pas
de se meurtrir les mains. Le banc donne libre passage a lair et a
la lumiere; il permet une surveillance facile de I'éléve. La monture
est en fer et rappelle un peu celle du banc dit Hunziker d’Aarau.
Il se construit en sept grandeurs différentes. Les tables des salles
de dessin sont munies de supports pour les modeles.

En Pologne, c’est en 1877 qu'apparut le premier modele de
banc d’école rationnel (banc de Rybowski, a 2 places, distance O,
siege mobile); aujourd’hui il y en a de plusieurs systemes. Parmi les
plus récents, c’est le banc Urania qui est le plus répandu. Il est
construit en bois, pour un ou deux éleves, avec un pupitre mobile
a échancrure cintrée, un marche-pied a claire-voie; le siege et le
dossier sont légerement inclinés en arriere, ce dernier montant jus-
quaux omoplates et s’adaptant aux courbures normales du rachis.
Pour le balayage, les bancs sont a renversement, comme dans le
systeme Rettig.

La maison Lickroth & Cie., & Frankenthal dans le Palatinat, se
charge de fournir des bancs a quatre places qui permettent de loger
78 éleves dans une salle d’école de 9,5 m de long sur 6,5 m de large,
et aussi des bancs a deux places pour 48 éleves dans une salle de
mémes dimensions. Le siége, individuel pour chaque éléve, peut bas-
culer en arriere et le dessus des tables peut étre dressé verticale-
ment lorsqu’on procede au balayage. Cette fabrique fournit des
bancs ajustables pour les différentes tailles d’éleves, siege et dossier
pouvant s’ajuster séparément. Le modele I est destiné aux éleves
de 6 & 16 ans; le modele II aux éleves de 10 ans et plus; chacun
des modeles est ajustable en cingq grandeurs différentes.
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Dans un rapport étendu, Mr. V. Brudenne, ancien professeur
d’Ecole normale, a cherché de démontrer encore une fois que l'enfant
ne peut pas rester trop longtemps assis. Il accuse le mobilier scolaire
actuel, tout au moins celui qui est généralement adopté en France,
de provoquer non seulement la scoliose, la cyphose, la myopie, mais
encore la dégénérescence physique générale. Selon lui le 63°/ des
enfants sortent de 1'école atteints de déformations. Aussi en arrive-
t-il & la conclusion, basée sur une argumentation d’ordre physiologique,
que l'enfant, non seulement ne peut pas, mais qu’il ne doit pas
rester continuellement assis. Il dit entre autres: ,Le refoulement des
organes abdominaux vers le diaphragme bloque mécaniquement celui-
ci, s'oppose par conséquent a sa descente lorsqu’il doit manceuvrer
pour aspirer l'air, de sorte que son action en est dangereusement
entravée. Le soufflet pulmonaire se trouve en partie paralysé dans
son jeu; le développement du thorax en subit le facheux contre coup.“
Le rapporteur montre que le travail des facultés mentales est aussi
sérieusement compromis par I'immobilité a laquelle sont trop astreints
les écoliers. Mais tout cela aboutit a la présentation de la {able scolaire
physiologique Brudenne, qui pourrait bien, comme d’autres modeles
poursuivant le méme but, ne pas libérer complétement 1’école de toute
responsabilité au sujet des déformations constatées chez les enfants.
La question est trop complexe pour pouvoir étre résolue par un
mécanisme de banc d’école, si ingénieux soit-il. C’est d’ailleurs ce
qu’a fait ressortir au Congres d’Hygiene Mr. le D* Rolland, de Tou-
louse, dans la discussion qui a eu lieu.

Mr. Billard, professeur de travail manuel & 1'école Turgot, a
construit une table scolaire mise & l'essai dans les écoles de la ville
de Paris. Le banc et la table sont & hauteur variable susceptibles,
de s’adapter a toutes les tailles. Le dessus peut prendre la position
inclinée habituelle, ou I’horizontabilité préférable pour le dessin, la
couture; il se meut d’avant en arriére, ce qui permet de placer a
cette table des enfants et des adultes. Toutes les transformations
se font sans bruit; le mécanisme, tres simple, ne présente aucun
danger d’accidents.

Parlant de la couleur du mobilier, Mr. Montfort, inspecteur
général du dessin en Belgique, a posé le principe suivant: ,Au mobi-
lier sombre, qui donne a la classe un aspect si morne et si triste,
il faut préférer un mobilier riant. On laissera donc au bois sa couleur
naturelle. Méme les tableaux noirs qui entourent la classe, a I'usage
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des éleves, seront de deux teintes: les uns sombres pour le travaik
a la craie, les autres gris ou jaunatres pour le travail au fusain.®

Au sujet des tableaux noirs, il est permis de signaler, comme
étant une des premieres fabriques de cet article du mobilier scolaire,
la maison Rauch, & Worms. Elle fournit des tableaux en verre, en
bois naturel, en bois avec préparation spéciale, en ardoise naturelle,
en ardoise artificielle ou en linoleum, mais est arrivée & une répu-
tation mondiale avec ses tableaux dits Rauchplatte, d'une matiere
spéciale présentant toutes les garanties désirables d'usage et de
durée. De plus ses modeles aux dispositions les plus variées per-
mettent d’obtenir une grande surface de tableaux noirs, malgré la
place restreinte dont on dispose.

* *
3

Il resterait encore a parler de l'entretien des loeaux scolaires,.
soit de l'importante question du balayage, et aussi de 1’éclairage.
Cette étude pourra faire 1'objet d'un travail spécial, en complément.
de celui que nous présentons aux membres de notre association, afin
de leur donner une idée de ce qui se fait un peu ci un peu la a
I'étranger, dans le domaine des constructions scolaires.

Zweite Sektion.
Hygiene der Internate.

In der zweiten Sektion, die die Hygiene der Internate be-
handelte, hatten die Englinder gleich von Anfang an die Fiithrung.
Die Erfahrungen und Ergebnisse, die sie darboten, mussten zum
vornherein alle jene Kongresshesucher interessieren, die wissen, dass
in England die Mehrzahl der Schulen Internate sind und individuellen
Charakter tragen. Die Gleichmacherei, die Sucht, moglichst vieles
von der Hauptstadt aus zu reglementieren und zu regieren, der Wahn,
alles Heil vom Staate zu erwarten — alle diese Dinge, die der Eng-
lander verabscheut, der Deutsche und Franzose aber schétzt und von
Generation zu Generation vererbt, miissen auf dem Gebiete der Er-
ziehung deutlich zum Ausdruck kommen. Und in der Tat, ob man
dieses oder jenes Lycée besuchte, diesen oder jenen Stundenplan
ansah, iiberall, im Ganzen wie im Einzelnen schien in Paris nur ein
Modell vorhanden zu sein. Man darf wohl behaupten, dass die Pariser-
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schulen (die auf dem Lande konnten wir nicht sehen) in ihren Ein-
richtungen hinter den unsrigen zuriickstehen. Es fehlt nicht nur an
Raum, es fehlt an Licht und Luft und Farbe. Man bekam so das
Gefithl, dass nicht die Kongressteilnehmer von Paris und den Fran-
zosen profitierten, sondern dass der Kongress veranstaltet sei, um
den franzosischen Schulminnern die Fortschritte des Auslands zu
zeigen.

Die Verhandlungen der zweiten Sektion waren sehr diirftig be-
sucht, im Durchschnitt nahmen ausser dem Bureau kaum ein halbes
Dutzend Personen teil. :

Uber die besten hygienischen Bedingungen einer Inter-
natseinrichtung sprachen die HH. Ferté, Direktor des Lycée
Louis-le-Grand, Paris und C. E. Shelly, Haileybury College. Beide
betonten, dass reichliches Sonnenlicht und frische Luft fiir die Inter-
nate von grosser Bedeutung seien. Darum sollten diese aufs Land
verlegt werden, namentlich wenn es sich, wie im vorliegenden Falle,
um Anstalten handelt, die 200—500 Schiiler im Alter von 13—18
Jahren enthalten, bei denen die physische Erziehung zur Grundlage
der geistigen gemacht werden soll. Schon weil es schwierig ist, die
erforderlichen Spielpldtze zu schaffen, kommt fiir neue Anstalten nur
das Land in Betracht. Der Boden, auf dem die Gebdude stehen, soll
trocken sein und nur wenig Grundwasser enthalten. Die Wasserver-
sorgung soll ununterbrochen und reichlich sein. Die Diskussion iiber
die Wasserverhiltnisse fiel uns Schweizern auf. Was bei uns selbst-
verstéindlich ist, ndmlich, dass das Wasser in jeder Anstalt im Uber-
fluss und in reiner Qualitdt vorhanden sei, scheint in Frankreich
erst in Diskussion zu stehen. Wir horten von mehreren Anstalten,
dass es nicht erlaubt sei, dort frisches Wasser zu trinken. HKEs muss
erst filtriert oder gar gekocht werden. Das ist sogar in dem erst
vor mehreren Jahren errichteten franzosischen Land-Erziehungsheim
Ecole des Roches bei Verneuil (Avre), das 170 Zoglinge enthilt,
der Fall. Die schlechten Wasserverhiltnisse in den franzosischen
Internaten scheinen auch ein Grund zu sein, warum den Schiilern,
selbst in Anstalten, die sich auf der Hohe der Zeit glauben, als
Getrink vielfach Wein anstatt Wasser verabreicht wird. Es wurde
bei der Behandlung dieser Frage von franzosischen Kongressteilnehmern
wiederholt behauptet, man miisste Wein geben, weil das Wasser
schlecht sei. Wir meinen, das Umgekehrte sei der Fall. Wire man
itberzeugt davon, dass die Jugend keine geistigen Getréinke braucht,
dass aber das Wasser im Uberfluss zum Trinken, Waschen und Baden
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vorhanden sein muss, so wiirde man fiir bessere Fassung und Zu-
leitung der Quellen besorgt sein miissen. Die elenden Wasserverhilt-
nisse in vielen Schulen Frankreichs lernte man so recht verstehen
bei der Mitteilung, dass selbst zum Z#hneputzen hier und dort ge-
kochtes Wasser verabreicht werden miisse aus Furcht vor dem Typhus
und anderm. Einen schlimmen Streich hat zu all dem unter dem
Titel ,Bader“ der Setzerteufel den franzosischen Kongressisten ge-
spielt. Das englische Swimmingbath wurde nidmlich als gemeinsame
Badewanne iibersetzt. Dies diirfte in einer Schule von 200—500
Schiilern auch fiir franzosische Verhéltnisse doch etwas zu be-
scheiden sein!

Ahnlich mutete uns die Ansprache iiber die Heizungsanlage
in Schulhiusern an. Was soll man dazu sagen, wenn man erfihrt,
dass die Stadt Paris bis vor kurzer Zeit kein einziges Schulhaus mit
Zentralheizung besass? Der Leiter der Exkursion ins neuerbaute Schul-
haus an der x-Strasse erklirte uns, dass die Schulverwaltung erst
nach hartnéickigem Weigern zugestanden habe, in dem Schulhaus
einen ersten Versuch mit einer Zentralheizung zu machen, die Ver-
waltung héitte erkliart, die Zentralheizung hitte sich an andern Orten
nicht bewidhrt. Einen Seitenblick in diese Verwaltung gab uns die
Beantwortung der von Dr. Viktor Pimmer, Redaktor der Oster-
reichischen Vierteljahrsschrift fiir korperliche Erziehung, gestellten
Frage, wie viele Heiztage man jihrlich in Paris rechnen miisse. Die
Antwort lautete, das sei etwas schwer zu sagen, in allen Offentlichen
Gebdauden werde der Heizer auf den 1. November angestellt und auf
den 1. April entlassen. Die Ofenheizung ist in Paris und in ganz
Frankreich also noch allgemein verbreitet.

Auch die Belichtung der Schulhéuser ldsst in Paris noch viel-
fach zu wiinschen iibrig. Nach unsern Anschauungen ist sie einfach
ungeniigend. Nicht nur ist im Verhéltnis zur Bodenfliche zu wenig
Glasfliiche und namentlich zu wenig direkte Himmelsbestrahlung vor-
handen, sondern es sind an den Fenstern in den untern Stockwerken
der Pariserschulen fast allgemein noch Eisengitter vorhanden. Die
kiinstliche Beleuchtung geschieht durch direkte Gasbeleuchtung. Die
Wiinde des Lycée Buffon, das etwa 800 Schiiler enthélt und das uns
gedffnet wurde, zeigten gar keinen Wandschmuck. Uberall dieselbe
gelblich-graue diistere Farbe, ohne irgendwelche gefillige Abwechslung
fiir das jugendliche Auge. Man wird wohl behaupten diirfen, dass bei
uns jedes Dorf freundlichere Schulriume schafft als die Stadt Paris.
Wie 6de muss das Schulleben sein, das sich in diesen Kasernen-
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mauern abspielt, wie 6de namentlich das Leben der Kleinen, die
schon mit vier Jahren in die Ecole Maternelle, einer besondern Ab-
teilung dieser Lycéen, aufgenommen werden! Die Lichtverhéltnisse
wiirden bei uns kaum den Anforderungen des Fabrik-Inspektorates
geniigen. Der Eindruck, den man in einzelnen Schulen erhielt, war
einfach traurig. FEinen griossern Unterschied als den zwischen den
Postulaten des Kongresses und der Praxis der Pariser Schulen kann
man sich in schulhygienischen Dingen kaum denken. Wir begreifen,
dass die franzosischen Lehrer und Lehrerinnen in ihren Berufs-
organisationen gelegentlich etwas revolutionire Neigungen zeigen.
Da, wo die Seele des Lehrers einschrumpft, kann von Krziehung
nicht gesprochen werden. Der franzosische Lehrer hat fast gar keine
Bewegungsfreiheit. Zu dieser Ansicht mussten wir wenigstens kommen,
als wir u. a. im untersten Gange des Lycées Buffon eine Tabelle
sahen, die fiir das ganze Trimester zum voraus fiir alle Ficher mit
genauer Tages- und Stundenangabe die schriftlichen Arbeiten be-
stimmte.

Nicht viel erfreulicher war der Anblick der Spielpléatze. Sie
sind zu klein, enthalten zu viele Bdume und sind zu dicht bekiest,
so dass ein richtiges Bewegungsspiel bei der grossen Zahl der Schiiler
nicht moglich ist.

Daran scheint es iiberhaupt zu fehlen. In Frankreich schétzt
man das Spiel noch nicht geniigend in seiner piddagogischen Bedeutung.
In bezeichnender Weise werden die Schiiler der KEcole des Roches,
die jeden Nachmittag Sport treiben, von den guten Biirgern Verneuils
,les Anglais“ genannt. Im Lycée Buffon entschuldigte sich der Proviseur
dafiir, dass im Turnsaal noch immer Reck und Barren stehen. Nach
seiner Angabe sollen nédmlich in ganz Frankreich diese beiden Gerite
verboten worden sein, sie seien zu geféhrlich, das schwedische Turnen
habe jetzt iiberall die Oberhand gewonnen, nur fiir bestimmte Examen
in der Marine seien noch gewisse Barreniibungen erforderlich. In der
Tat waren unter den jeweils am Nachmittag abgehaltenen Turnstunden
keine Geritiibungen zu sehen.

Uber die Hygiene in Midchenanstalten sprachen Frl
Allegrez, Vorsteherin des Lycée de Jeunes Filles in Versailles und
D. Broussin, Versailles. Sie fiihrten aus, dass M#édcheninternate
trotz allen Griinden, die man dagegen anfithren konne, in unserer
Zeit eine soziale Notwendigkeit seien, die Eltern miissten sich ver-
schiedener Griinde halber, die nicht von deren gutem Willen abhéingen,
immer mehr von ihren Kindern trennen. ,Es ist also von Interesse
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zu untersuchen, ob man das Internat umwandeln und daraus fiir die
Frau einen wirklichen Vorbereitungsort fiir das zukiinftige Leben
bilden konne. Es ist von Interesse zu untersuchen, ob man ein Milieu
finden kann, in welchem das junge Miadchen, indem es sich des
Wertes seiner Gesundheit, sowohl fiir sein eigenes Gliick als fir
dasjenige seiner Umgebung und seiner Nachkommen bewusst wird,
dahin gebracht wird, sich moralisch verpflichtet zu fiihlen, sich die
Zucht, welche das Wesen der Hygiene ausmacht, aufzuerlegen, einmal
um ,dienen“ zu konnen, dann aber auch ebenso um ihrer selbst
willen.“ Besonders seien beschrinkte Anstalten notwendig. Das
Lycée de Jeunes Filles in Versailles enthilt verschiedene Pavillons,
in welchen 28—32 Schiilerinnen auf zwei Stockwerken untergebracht
werden konnen. Eine solche Gliederung ist ein Vorteil, sowohl fiir
die korperliche wie fiir die moralische Hygiene. Durch sie wird das
richtige Milieu fiir die ganze Erziehung geschaffen. Das alte System,
wonach riesige Schlafrdume durch Vorhinge oder Schiebewinde ge-
teilt sind, ist als unhygienisch anzusehen. Notwendig seien Spielplitze,
besondere Ridume fiir die Handarbeiten, Garten usw.

Das Resultat der Verhandlungen der zweiten Sektion war, wie
die Vorbereitungen, der Besuch und die Darbietungen diirftig.

Dritte Sektion.
Arztliche Schulaufsicht und personliche Gesundheitsscheine.
Die praktische Berechtigung ihrer Einfiilhrung.*)

1. Rapport du médecin-inspecteur des écoles avec les maiires
et avec les familles et leurs médecins.

1. Rapport par M. le D" Cayla, médecin—in.s;pecteur des écoles, Neuilly (Seine).

Il faut poser en principe que 1'inspection médicale des écoles et des
réglements, dont celui présenté par le docteur Guibert au Conseil
Municipal de Paris peut étre considéré comme le type, nécessitent,
pour étre utiles, 1’étroite collaboration d’abord du médecin, du directeur
de 1'école et des familles, accessoirement celle du médecin de la famille.

Avant T'ouverture de 1'école ou la rentrée, le médecin et le
directeur doivent s’assurer de I'état des lieux: classes, cours, communs;

*) Siehe Bemerkung S. 180.



206

la rentrée faite, ils auront a s’occuper de la place a donner aux
éleves atteints de troubles de l'ouie ou de la vue, des anormaux
psychiques.

Dans la vie de tous les jours leurs rapports sont incessants, et
le directeur qui doit veiller a l'entretien des locaux, & leur nettoyage,
a la propreté et a la bonne tenue des éleves, qui doit s’occuper des
premiers soins a donner en cas d’accidents, peut étre amené a tout
instant & faire appel & son concours.

Dans tous les actes de la vie de I'écolier, le médecin aura a
donner son avis et a collaborer avec le directeur; qu’il s’agisse de
I’établissement de la fiche scolaire, de I'éducation physique, des
cantines scolaires, des choix & faire pour les écoles de plein air ou
les colonies de vacances.

Il est a tout instant le conseiller hygiénique des maitres.

Le médecin scolaire n’est jamais en rapport direct avec les
familles; c’est par le directeur qu’elles seront avisées, soit verbalement,
soit par lettre, des avis formulés par le médecin-inspecteur. Ce ne
serait qu'en cas de résistance ou de refus de la part des parents,
que ceux-ci pourraient étres convoqués a l'école par le directeur en
présence du médecin.

Toutefois, comme la plupart des mesures prophylactiques restent
sans effet, par suite du mauvais vouloir ou de l'ignorance des parents,
il serait désirable que le médecin réunisse au début de I'année les
familles des éléeves pour leur faire comprendre, dans une causerie, la
nécessité de se conformer aux prescriptions autorisées traitées, dont
le texte leur serait donné dans des imprimés.

Quant aux rapports du médecin-inspecteur avec le médecin de
la famille, jestime qu’ils doivent étre tres réduits.

Le médecin-inspecteur n’a pas a s'immiscer dans les traitements
que la famille a fait suivre a l’enfant. Il recevra les avis que ses
confreres voudront bien lui transmettre, mais son intervention ne
doit nullement se produire en dehors de l'école.

2. Rapport par M. le D Gustavo Gasparini, chef du bureau d’Hygiéne
de la ville de Florence.

Les rapports du médeéin-inspecteur des écoles avec les instituteurs,
les familles et leurs médecins, ne peuvent pratiquement se délimiter
en raison des conditions de I’ambiance.

Le médecin-inspecteur des écoles, minutieusement préparé a
cette difficile mission, doit s’appliquer & deux fonctions: la premiére
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consiste a chercher & s’imprégner de la connaissance du sujet pour
modifier son tempérament dans un sens favorable. La deuxieme
comprend les actes a caractere officiel.

Il est superflu d’attendre du Congres une sanction respectivement
a la fonction officielle. Mais il importe d’examiner, tout d’abord, les
rapports du médecin scolaire avec les instituteurs.

Le médecin scolaire devra compléter linstruction hygiénique
des instituteurs par tous les moyens possibles et plus particulierement
a la faveur des rapports journaliers; examiner avec eux les édifices
et mobiliers scolaires, en assurer la propreté, par des reglements
pratiques.

Il devra leur inculquer des connaissances d’ordre somatologique
et psychique afin de les rendre aptes a collaborer a I'établissement
d'un tableaw biographique utile & consulter. Il leur recommandera
de suivre diligemment les régles de la pédagogie scientifique et
d’observer avec soin celles de la prophylaxie des maladies contagieuses.

Le médecin devra ensuite, de concert avec les instituteurs,
s'efforcer de promouvoir et de faire prospérer les institutions sub-
sidiaires de 1'école telles que patronages, réfections, récréations, bains
de mer, colonies de vacances, mutualités scolaires, etc.

Les rapports du médecin scolaire avec les familles consistent
en explications et conseils a donner aux familles elles-mémes au cas
ou un enfant viendrait & étre exclu de 1'école par mesure de prophy-
laxie ou pour toute autre causeressortissant a des nécessités pédagogiques.

Le médecin peut, en outre, faire des visites au domicile des
familles, méme sans y avoir été préalablement invité, et cela surtout
quand il s’agira de prendre & lI'égard des enfants d’exceptionnelles
mesures d’hygiene.

Le médecin, enfin, devra s’appliquer a faire profiter les familles
de tous les avantages qui découlent des institutions scolaires et de
bienfaisance en général, afin que s’améliorent toujours de plus en
plus les rapports entre les familles et le médecin scolaire. Celui-ci
dans ses rapports avec les médecins des familles, devra toujours se
maintenir dans les regles de la déontologie médicale, de telle sorte
que, agissant en gardien scrupuleux des exigences de I’hygiéne sociale,
il s’attire ainsi la confiance et la collaboration de ses collegues.

Ce faisant, le médecin scolaire réussira a grouper dans sa spheére
d’action toutes les énergies et tous les concours utiles en vue d’assurer
a l'école le maximum de valeur sociale.
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1I. I’organisation de Uinspection médicale pour les écoles de
campagne.
1. Rappparort M. le D" Gagniére, médecin-inspecteur des écoles, Thiais (Seine).

I
L’inspection médicale des écoles de campagne n’existe presque
nulle part en France. Une enquéte faite par les soins de MM. les
Préfets a révélé I'insuffisance et méme 'absence de toute organisation.

II

Il importe de combler cette grave lacune en s’inspirant de ce
qui a été élaboré dans les divers Etats européens, mais en 'adaptant
a notre tempérament national, & nos meeurs, a nos finances. Il faut
que 1'Etat centralise tout le département de ’'Hygiene scolaire.

Le médecin sera la cheville ouvriere de toute organisation sérieuse.

La dénomination de médecin scolaire serait plus appropriée que
celle de médecin inspecteur, l'inspection des écoles ne comprenant
quune partie de la fonction. Le médecin scolaire devra étre en
possession d’une instruction spéciale et tres étendue.

11T

La question de l'organisation de I'inspection médicale des écoles
ne peut étre réglée que par une loi. L’article 9 de la loi du
30 octobre 1886 sur l'organisation de 1'enseignement primaire l'a
posée en principe.
: La Commission permanente de Préservation contre la Tuber-
culose au Ministere de l'Intérieur a présenté un avant-projet apres
une série de discussions tres intéressantes. Le Gouvernement a
déposé, le 23 mars 1910, a la Chambre des Députés, un projet de
loi qui a été élaboré par la Commission de 1'Enseignement.

On trouvera, in extenso, le texte de ces projets dans le rapport
ci-annexé.

C’est un grand progres, mais il faut que cette loi soit discutée
et remaniée.

Ce sera l'objet de mnotre travail.

Nous dirons comment nous comprendrions I'organisation qui doit
faire I'objet d'un réglement d’administration publique.

Iv
La base de toute organisation sérieuse est I'’examen individuel
de chaque écolier et 1'établissement de la fiche scolaire sanitaire &
laquelle, dans les milieux médicaux, on a fait des objections sans
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valeur & nos yeux, et que nous réfuterons rapidement. La fiche
scolaire pourra étre établie par un médecin communal, le plus souvent
celui de la famille, praticien non fonctionnaire, qui recevra une
vacation par téte d’enfant examiné et une indemnité de déplacement
s'll vient d'une localité voisine. La fiche individuelle sera établie
sous sa responsabilité. L’instituteur sera exercé en vue de l'aider
pour les pesées et les mensurations. Les médecins communaux feront
les examens a tour de role comme cela se pratique pour la vaccination.
Ils ne dépendront pas de 1’Administration.

v

Pour que les médecins communaux soient aptes a bien remplir
leurs importantes fonctions, ils devront avoir re¢u une instruction
spéciale & I'Ecole de Médecine. Aussi la création de chaires d’Hygiene
scolaire et de cours professés par des agrégés dans les Ecoles
supérieures est-elle indispensable ?

Les étudiants auront & répondre a des interrogations d’hygiene
scolaire au cours d'un examen. Il ne sera pas créé de diplome spéciale.

VI

Le recrutement des médecins départementaux, fonctionnaires
relevant de 1’Administration centrale, ne sera pas laissé a la dispo-
sition des Préfets, comme le voudrait I'article 1°* du projet de loi.

Le choix entraine trop de conséquence graves.

Le roulement est un systéme dangereux et imparfait qui serait
d’ailleurs souvent rejeté par les médecins eux-mémes qui devront
s’engager a ne pas exercer leur art, afin de se consacrer exclusivement
a leur fonction.

Le concours, bien que battu en breche de plus en plus, nous
parait la seule solution équitable. Nous discutons, au cours de notre
travail, les arguments qui militent en faveur du concours.

Les épreuves du concours, la composition du jury, les conditions
4 remplir pour étre candidat sont exposées dans notre rapport.

VII

Il sera créé trois classes de médecins départementaux, dont les
trois échelons seront gravis comme pour les médecins de 1'hygiene.

1 classe. — 8.000 francs de traitement, avec logement, chauffage
et éclairage.

2¢ classe. — 7.000 francs.

2¢ classe. — 6.000 francs.

14
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Ces chiffres sont d’accord avec ceux que désirent les Anglais,
£ 400 = 10.000 francs.

Les médecins départementaux auront une retraite a soixante ans
d’age et vingt-cing ans de service.

VIII

Les circonscriptions seront délimitées par les Conseils généraux.
Les médecins départementaux y feront des tournées d’inspection
fréquentes, comme les inspecteurs primaires. Ils ne dépendront pas
de ces derniers, qui auront au contraire a les consulter sur toutes
les mesures sanitaires.

Ils dépendront, non du Préfet, mais d'une Commission mixte
établie au Ministére de 1'Intérieur.

Ils n’auront avec les médecins communaux, non fonctionnaires,
que des relations officieuses ou confraternelles. Ils auront le droit
de prendre connaissance des fiches individuelles.

IX

Les dépenses nécessitées par ce projet sont plus élevées que
celles de la Commission de Préservation contre la Tuberculose. Une
somme de 1 fr. 20 c. par éleve (celle que vont recevoir les médecins
des écoles de la Ville de Paris) nous parait indispensable pour faire
un examen complet d’écolier deux fois par an. Il ne sera pas possible
d’examiner plus de quatre enfants par heure. L’expérience a été
faite par le professeur Grancher et ses éleves. Dans ces conditions,
si on y fait rentrer les indemnités de déplacement, le prix de
1 fr. 20 c. ne paraitra pas exagéré.

C’est un minimum, surtout si on n’oublie pas que les praticiens
communaux devront négliger leurs clienteles pendant qu’ils se con-
sacreront a 1'établissement des fiches scolaires.

La dépense totale atteindra 5.485.500 francs.

Cela peut paraitre un gros chiffre, mais ce n’est qu'une bien
infime somme si on la compare aux 4 milliards du budget et si on
veut bien réfléchir a l'utilité du but poursuivi. :

X

La dépense sera supportée par:

Les communes (c’est bien 1égitime, puisqu’il s’agit de la santé
de leurs enfants);

Le département et I'Etat pour les mémes raisons d’ordre général.
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XI

La facon de faire face a ces dépenses sort de notre compétence
économique. Mais il nous semble que dans un pays qui a longtemps
acquitté des taxes militaires, on pourrait légitimement faire acquitter
une taxe scolaire aux parents aisés sans en excepter ceux dont les
enfants fréquentent les établissements privés qui seront désormais
sous la surveillance du médecin départemental.

2. Orgamisation der drztlichen Uberwachung in Landschulen.

Von Francis Fremantle, Esq., F. R. C. S.,
County Medical Officer of Health, Hertfordshire (England).

(Die Behandlung der Anomalien und die Schulhygiene im allge-
meinen werden hier nicht besprochen.)

Objekte.

1. Gegenwirtige und kiinftige physische Fihigkeiten der Kinder.

2. Einfluss des Gesundheitszustandes des einzelnen Kindes auf
die anderen Kinder.

3. Statistische Dokumente die Gesundheit und physische Ent-
wickelung der Kinder betreffend.

Grundsitze der Organisation.

1. Ein erfahrener und sich dem Wohl der Allgemeinheit widmender
Schularzt soll seinen Einfluss auf die Schule, sowie auf die Gesamt-
heit der Erziehungsorganisation ausiiben.

2. Der Lehrer soll ein Hauptfaktor in bezug auf die Gesundheit
des Kindes sein.

3. Das System soll jahraus jahrein ein ununterbrochenes sein.

4. Schule, Haus und allgemeiner Gesundheitszustand sollen in
enger Beziehung zu einander stehen.

5. Es sollen regelmissige und sorgfiltige Berichte gemacht werden.

Besondere Umstidnde einer Landschule.

1. Die Entfernungen miissen grissere sein.

2. Die Arzte sind minder zahlreich und keine Spezialisten, doch
nehmen sie mehr Anteil an dem Leben der Allgemeinheit.

3. Die Lehrer sind weniger ehrgeizig, doch haben sie ausserhalb
der Schule grosseren Einfluss.

4. Die Schulen sind kleiner, konservativer und tragen mehr den
Charakter einer Familie.
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5. Die Gemeinde-Schulfirsorgeschwestern bilden einen wesent-
lichen Bestandteil der Gemeindefiirsorge.

Gewohnliche Besichtigungen.

Es sollen deren mindestens drei wihrend der Schulzeit des
Kindes stattfinden.

1. Die erste findet bei Zulassung der Kinder zur Schule statt
und soll die Kinder sondern.

2. Die zweite bezweckt eine vollstindige Untersuchung, welche
sich besonders auf die geistigen Féhigkeiten und die Spezialsinne
erstrecken soll. :

3. Die dritte soll vor dem Austritt der Kinder aus der Schule,
vorzugsweise im Laufe des 13. Jahres stattfinden.

Die Besichtigungen sollen sich auf die Schulgebiude und den
Stundenplan erstrecken. In England und in Wales, wo auf eine
Bevilkerung von mehr als 35 Millionen 5!/« Millionen Kinder in
den Volksschulen kommen, zihlen die Landschulen 23/« Millionen
Kinder, von denen jihrlich ein Drittel untersucht werden konnen.
Ein einziger Schularzt, der an allen Schultagen des Jahres jede freie
Minute benutzt, kann 6—10 Kinder in einer Stunde, 27—45 taglich
und 5000—9000 Kinder jéhrlich untersuchen. In den Landdistrikten
aber wird der Arzt wahrscheinlich nur 2000--3000 Kinder jihrlich
untersuchen konnen.

Arztepersonal. Der Hauptschularzt in jeder Grafschaft, welcher
damit beauftragt ist, die Arbeit zu leiten und ihre Resultate zu
priifen, wird in England der Sanitatsarzt (County Medical Officer of
Health) sein konnen; denn die Schulhygiene ist nur ein Teil der
allgemeinen Hygiene und beide stehen in enger Verbindung zu einander.

In England und in Wales soll der Schularzt, in den 328 Kreisen,
7 davon ausgenommen, da wo er nicht selbst Sanitétsarzt ist, unter
Leitung und Mitwirkung des Sanitétsarztes tatig sein.

Die Hilfsschulirzte, welche das gewdhnliche Uberwachungsamt
ausfiillen, sind entweder ad hoc bestimmte Schulidrzte, welche ihre
ganze Zeit dieser Arbeit widmen, oder schon in der Grafschaft titige
Arzte. Dieser Unterschied ist wesentlich von Bedeutung.

1. Die Schuldrzte der ersten Kategorie (whole time, ad hoc
inspectors), haben eben den Krankenhausdienst absolviert und erhalten
nur ein Gehalt von 50—300 Pfund jidhrlich, sie werden bald Spezia-
listen und konnen das Programm ihrer Arbeit nach Belieben auf-
stellen; sie gehoren aber nicht zu der Landgemeinschaft und stehen



213

in keinem Verhiltnis zu den lokalen Sanitdtsbehorden. Fiir diese
Arzte wird diese Arbeit bald einformig, wofern es sich nicht um
seltene Fille handelt, welche die Aufmerksamkeit besonders auf sich
lenken. Es befriedigt sie nicht, mehrere Jahre in einer derartigen
Stellung mit einer so wenig versprechenden Zukunft bleiben zu
miissen. Folglich ist es also nicht moglich, wihrend des ganzen
Schullebens des Kindes Stetigkeit in der irztlichen Uberwachung zu
erreichen.

2. Was die Arzte betrifft, die in der Grafschaft schon ihre
Titigkeit ausiiben, so dringen die Arzte der Wohltitigkeitsanstalten
in das Leben der Armen ein; da aber, wo dieselben damit beauftragt
wurden, sich mit der Schule zu befassen, ist man von diesem Versuch
abgekommen, weil dadurch die Hygiene der Schule von der allgemeinen
Hygiene getrennt wurde, weil die gewiihlten Arzte zu zahlreich waren
und einige der besten ausgeschlossen wurden. Es wire in allen Fillen
besser, Sanitétsirzte desDistrikts zu ernennen, sei es, dass dieselben ihrer
offiziellen Tatigkeit ihre ganze Zeit oder nur einen Teil derselben
widmen. Sie sollen ein wesentliches Glied der Landgemeinschaft
bilden; sie sollen Beamte der Sanitdtsbehorde sein; sie sollen mit
Personen oder Vermittlern in Verbindung stehen, welche die Ursachen
kontrollieren konnen, die bei der Entstehung der von den Arzten
beobachteten Krankheiten in Betracht kommen; eine derartige Tatig-
keit bringt Abwechslung in ihre Arbeit und sie widmen derselben
ihren Lokalpatriotismus und ihr Menschlichkeitsgefiihl. Diese Arzte
selbst wechseln selten, damit ihr Einfluss auf das Schulleben eines
jeden Kindes und noch dariiber hinaus moglichst ununterbrochen
bleibe; sie konnen sogar Schulirzte werden und eine Stellung ein-
nehmen, welche in ihrer Bedeutung derjenigen eines Landpfarrers
gleichkommt.

Die Besoldung des mit diesem Amt betrauten Arztes (whole
time Officer) konnte 1. aus einem Gehalt und 2. aus einer Ent-
schiddigung der Reise- und Korrespondenzunkosten bestehen.

Der Arzt, der nur einen Teil seiner Zeit widmet, sollte als
Gehalt haben:

1. Ein Minimum von einem Sechstel fiir jede regelmissige Be-
sichtigung.

2. Eine Kopfsteuer von nicht weniger als 3 D. fiir jedes in der
Schule anwesende Kind, der immer zunehmenden Arbeit wegen, die
durch die allgemeine Schulhygiene bedingt wird.
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3. Entschidigung der Reise- und Korrespondenzunkosten, welche
pro Schule und pro Jahr festgesetzt wiirde.

Dieses letztere System ist wahrscheinlich in Landkreisen spar-
samer, selbst wenn man die Arbeit und die aussergewdhnlichen Be-
suche beriicksichtigt, die der Lokalschularzt ausserdem noch macht.

Weibliche Schuldrzte. Es sind deren in den Grafschaften
von England und Wales 29 angestellt; doch sind sie keine Sanitéts-
drzte und die Notwendigkeit, bei jedem Wetter reisen zu miissen,
steht ihrer Anstellung in Landdistrikten entgegen.

Apparate. Jede Schule soll mit einer guten Wage, einem
Masstab, optometrischen Stufentafeln und bunten Wollstréhnen ver-
sehen sein; die Messungen sollen nach dem Metersystem vorge-
nommen werden.

Einrichtung. In allen neuen Schulen soll ein Raum von
mindestens 6 Meter im Diagonaldurchmesser eingerichtet werden, in
welchem die &drztlichen Untersuchungen stattfinden kinnten.

Die Dokumente sollen doppelt, vorzugsweise auf Karten, auf-
bewahrt werden, von denen die eine in der Schule bleibt, die andere
in das Bureau des Sanititsarztes der Grafschaft geht. Es wire gut,
wenn dieselben von dem Hilfsschularzt abgeschrieben wiirden.

Die Schul-Fiirsorgeschwestern. Dieselben haben in den
Landkreisen gewohnlich die Tatigkeit der Hebammen und Kranken-
wirterinnen, sie haben ein Jahr lang studiert und bilden ein wesent-
liches Glied der Landgemeinschaft; ihr Gehalt betriagt 40—60 Pfund
jéhrlich, alles miteinbegriffen.

Sie wohnen den #rztlichen Untersuchungen bei, beobachten die
Krankheitsfille in den Familien "und leisten grosse Dienste, indem
sie die Eltern bei der zu befolgenden Behandlung anleiten. In Eng-
land und in Wales wurden im Jahre 1908 117 Schul-Fiirsorgeschwestern
in 16 Grafschaften angestellt; man wird sie immer hiufiger anstellen
und ihre mitwirkende Arbeit wird immer mehr geschitzt werden.

Die Lehrer bilden den Schlusstein fiir die Schulhygiene und sollen
demgeméss vorgebildet werden; sie sollen als die wichtigsten Sach-
walter der Schuldrzte angesehen werden und ihre Vertreter sollen
zu den lokalen Erziehungskommissionen gehoren.
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I11. Soll sich die allgemein drztliche Untersuchung der Schul-
kinder auch auf Spezialgebiete erstrecken oder sollen Spezialiirzte
zugezogen werden ?

1. Thesen von Dr. Stackler, Schularzt, in Paris.

In den Pariser Gemeindeschulen sind die sogenannten &rztlichen
Spezialuntersuchungen nach einer kiirzlichen Bestimmung des Ge-
meinderats nicht den Spezialérzten, sondern den Schuldrzten selbst
iibertragen worden.

Diese Arzte iiberwachen die hygienische Beschaffenheit der
stddtischen Schulen, sowie die Gesundheit der Schiiler. Sie besuchen
jede ihrer Schulen einmal wochentlich. Die Verwaltung sichert ihnen
die Mitarbeit behordlicher Laboratorien (ausserhalb der Schulen) zu,
wo die mikroskopischen, sowie bakteriologischen Untersuchungen
vorgenommen werden.

Die é&rztlichen Spezialuntersuchungen finden in der Schule
selbst statt.

Es sind deren vier: 1. Mund, Zihne; 2. Haut, Kopfhaut;
3. Nasenhohlen, Schlund, Ohren, Gehor; 4. Augen, Sehkraft.

Ergebnisse dieser Untersuchungen:

@) Der Schularzt stellt einen individuellen Gesundheitsschein
aus, der unter andeven die vier vorhergehenden Abschnitte enthilt.

b) Er entfernt jeden mit einer ansteckenden Krankheit behafteten
Schiiler aus der Anstalt.

¢) Er stellt bei dem Schiiler die Augenschwiiche fest, die mindestens
in der Hilfte der Fiélle den Eltern der Kinder unbekannt ist (es
handelt sich um Méngel des Auges oder der Sehkraft, die leicht in
. «er Schule wahrgenommen werden konnen), ferner die Gehorschwiiche,
welche die Eltern fast nie erkennen (es handelt sich nicht um Kinder,
welche auf beiden Ohren génzlich taub sind, solche nimmt die Schule
nicht auf).

d) Der Lehrer teilt dem ihm vom Arzt bezeichneten Schiiler
den Platz in der Klasse zu, der fiir ihn geeignet ist.

¢) Die Eltern werden aufgefordert, das Kind ihrem Arzte oder
einem Spezial-Augen- oder Ohrenarzte vorzufiihren.

f) Der auf diese Weise vorbereitete Schiiler wird es vermeiden,
einen Beruf zu wihlen, welcher im Widerspruch mit seiner Schwiche
steht, die im Alter oft ein Siechtum herbeifiihrt.
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1. Beweggriinde, weshalb die Spezialuntersuchungen
den Schulédrzten iibergeben worden sind.

a) Die Familien haben, was die Behandlung ihrer Kinder anbe-
langt, freie Arztewahl. Die Schule ehrt dieses unbeschrinkte Recht
der Eltern aus Pflicht und in ihrem eigenen Interesse.

So gibt es in der Schule keine Armenapotheke, es wird daselbst
keine Diagnose gestellt, keine Therapie getrieben; die Schule triagt
also keinerlei Verantwortung fiir die Behandlung. Auf dem Schul-
schein steht nur z. B. folgender Vermerk: ,Gehor schwach; Seh-
schiarfe schwach“, oder aber die Eltern erhalten etwa nachstehende
Mitteilung: ,Der Schiiler X . . . muss von einem Ohrenarzt, Augenarzt
untersucht werden®. '

Der Spezialist ist in erster Linie behandelnder Arzt. Wenn die
Pariser Verwaltung die Schiiler von Spezialisten untersuchen liesse,
so konnte ihr leicht der Vorwurf gemacht werden, die Wahl der
Familie zu beeinflussen.

In anderen Stidten dagegen, ist es angenommen, dass die spezial-
arztlichen Untersuchungen von den Spezialisten vorgenommen werden.
In Orten, wo die Spezialisten wenig zahlreich sind, ist es durchaus
natiirlich, dass dieselben die Schiiler untersuchen, da die Eltern im
Bedarfsfalle sich an sie wenden wiirden.

b) Der Schularzt stellt Untersuchungen an durch Fragen und
Beobachten.

Die Untersuchungsinstrumente, deren sich die Spezialisten (Ohren-
und Zahnérzte) bedienen, sind in der Schule untersagt.

¢) Die Kandidaten, welche sich auf den schulérztlichen Beruf
vorbereiten, und einen Concours bestehen miissen, sollen die genannten
vier Spezialficher eingehend studieren. Ubrigens gibt es in kleinen
Stdadten, sowie Dorfern, wo die Schulmedizin doch gleichfalls dazu -
berufen ist, sich zu betitigen, keine Spezialisten.

d) Der Spezialist wiirde nur einmal jihrlich eine Untersuchung
vornehmen. Die Schule will aber ihren Arzt einmal wdchentlich,
sowie in jedem Bedarfsfalle zu Rate ziehen konnen (es kann sich
hierbei sowohl um den allgemeinen, als auch den Spezialschularzt
handeln).

e¢) Wenn die Untersuchung durch einen Spezialisten fiir ein
Kind notwendig erscheint, so wird der Arzt nicht durch Zwang,
sondern auf dem Wege der Vernunft die Eltern dazu zu bewegen
suchen. Will der Arzt die Nachléssigkeit der Familie bekimpfen,
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so wird er den ihm vom Spezialisten bezeichneten Schiilern die
gegebenen Ratschlige immer von neuem wiederholen miissen: das
lehrt die Erfahrung.

II. Programm der spezialdrztlichen Untersuchungen
in den Schulen.

Der Spezialist nimmt eine eingehende Untersuchung vor. Das
Programm, die spezialdrztlichen Untersuchungen betreffend, ist, so
wie die Regierung dieselbe in Paris festgelegt hat, ein begrenztes.
Ist dasselbe ausreichend?

1. Mund. — Mundfiule, Stomatite ulcéro-membraneuse, Syphilis,
Perleche.

Zahne. — 75 bis 95 %o der Schiiler haben eine zahnirztliche
Untersuchung notig. Deswegen wire es angebracht, in bezug auf
jeden Schiller eine zahnérztliche Untersuchung ausserhalb der Schule
zu verlangen (Beibringung eines Attestes hieriiber).

2. Haut. — Ausschlagfieber, Ziegenpeter, Rotlauf, Impetigo,
Ecthyma, Eiterungen; Favus, Tricophytie, Kritze, Lupus, Tuberku-
lose, Warzen.

Kopfhaut. — Unsauberkeit, bei den Knaben zu ianges Haar,
Phtiriase, Lauseier, Impetigo. Narben und Ausfallen der Haare
(was hiufig beobachtet wird). Die Kinder, bei welchen Kopfgrind
oder Kritze festgestellt oder beargwohnt werden, werden im Zentral-
laboratorium des Hopital Saint-Louis untersucht.

3. Nasenhohlen, Schlund, Ohren, Gehorschérfe.

Diese Untersuchungen werden einzig und allein durch Fragen
und Beobachtungen vorgenommen. Die Vorschrift behandelt eingehend
die Diphtheritis (die bakteriologischen Untersuchungen werden im
stddtischen Laboratorium ausgefiihrt), die Driisenwucherungen
(Wahrscheinlichkeitsdiagnose), die abnehmende Gehorschérfe:
32 bis 36 °/o (Stackler), 40 °/o (A. Courtade) in unseren Gemeindeschulen.

H&ufiges Vorkommen von Driisenwucherungen bei den Schiilern,
die ein schwaches Gehor haben (bis zu 80 °/o).

Augen, Sehschirfe. — Alle objektiven, scheinbaren Stérungen,
ansteckende Krankheiten, skrophulose Erkrankungen (die Schule
verfiigt iiber Heilmittel fiir die Skrophulésen z. B. Lebertran, Turnen
im Freien, Ferienkolonien, bald auch Freiluftschulen). Vor allen
Dingen die Kurzsichtigkeit. Untersuchungen der Sehschirfe finden
in der Schule selbst statt (Snellensche Stufentafel).
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III. Schlussfolgerung.

Um die richtige Handhabung dieses besonderen Teils der Schul-
medizin, den ich hier ausfithrlich behandelt habe, zu sichern, miissen
die Offentlichen Behorden nicht nur das Ziel, das sie sich gestellt
haben, sowie die Mittel, iiber die sie in doppelter, sowohl in medi-
zinischer, als auch in finanzieller Hinsicht verfiigen, in Betracht
ziehen, sondern auch gewissen Verhiltnissen, welche die verschiedenen
Linder und Landesgegenden von einander unterscheiden, Rechnung
tragen; ich meine damit die offentliche Meinung, die Ansichten der
drztlichen Korperschaft, die Interessen der Schule und endlich die
Einrichtung der Schulmedizin selbst.

In den Pariser Gemeindeschulen sind die spezialdrztlichen Unter-
suchungen den Schuldrzten iibertragen.

Das Programm dieser Untersuchungen, welches sich einzig und
allein auf die Schule betreffende Fragen beschrinkt, scheint ein aus-
reichendes zu sein.

Es ist vorauszusehen, dass die Organisation, welche ohne Zweifel
mit der Zeit noch grosser Vervollkommnung bedarf, welche jetzt
aber schon allen Bediirfnissen der Schule, sowie des Kindes entspricht,
bald auch auf die Gemeinden Anwendung finden wird, in welchen es
keine Spezialisten gibt, d. h. auf alle Gemeinden und Schulen Frank-
reichs, mit Ausnahme der grossen Stidte, fiir die es vorteilhaft und
moglich ist, die Kliniken ihrer Spezialisten zu benutzen.

In der Schule soll es keine Klinik geben, es soll weder eine
Diagnose festgestellt, noch ein Heilmittel verordnet werden.

Der Schularzt begniigt sich, bei den Schiilern diejenigen krank-
haften Erscheinungen anzugeben, deren Vorhandensein die Eltern
derselben nicht bemerkt haben oder deren Bedeutung sie verkennen.
Pflicht des Schularztes ist es weiterhin, den Eltern zu raten, ihr
Kind von ihrem Hausarzt oder dem Spezialisten ihrer Wahl unter-
suchen zu lassen.

Werden die Ratschlige des Schularztes befolgt? Wohl selten
beim ersten Male; hiufiger beim zweiten oder dritten Male, aber
lange nicht in allen Fillen. Meine personlichen Erfahrungen, deren
Ergebnisse ich verdffentlicht habe, haben mir Beweise dafiir geliefert
(Die Schulmedizin, Januar 1909).

Es wird also vonndten sein, dass der Schularzt den kriinklichen,
von irgend einem Leiden behafteten Schiiler iiberwacht, und seine
Mitteilungen der Familie gegeniiber erneuert.
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Sollen wir zum Zwang greifen? Daran denkt keiner. Sollen
wir fiir die Schiiler Polikliniken einrichten (Poliklinik in Luzern,
Zirich, zahnérztliche Poliklinik von Jessen in Strassburg)? Hier,
~ in Paris, konnen sich die Eltern zwecks Untersuchung und Behandlung
ihrer Kinder an Privatirzte, Krankenhausirzte, zahlreiche Kliniken,
Wohltatigkeitsanstalten (Dispensaires) wenden.

In verschiedenen Vierteln der Stadt bestehen ausserhalb der
Schule solche Wohltiitigkeitsanstalten. Mehrere Schulen haben ihre
Spezialisten, welche die ihnen zugefiihrten Kinder in ihrer Wohnung
oder in ihrer Klinik empfangen.

Werden die vorgeschriebenen Verordnungen befolgt werden?
Werden wir die ,Nurses“ (Schul-Fiirsorgeschwestern) in die Wohnung
der Eltern gehen sehen, um die Pflege der Kinder zu iiberwachen?
Wird der Schiiler X . . . in der Schule ein von dem Spezialisten
oder behandelnden Arzt unterzeichnetes Attest vorzeigen miissen,
aus welchem hervorgeht, dass derselbe untersucht worden ist und
sich in Behandlung befindet?

Werden wir soweit gehen, den Eltern, welche willig sind, ihre
Kinder zu pflegen, Belohnungen dafiir zu geben? Das alles sind
vielfach bestrittene und verschieden aufgefasste Fragen. Wenn ich
mich zu fragen hétte: In welcher Weise und von wem sollen die
Schiiler ausserhalb der Schule behandelt werden? so wiirde das iiber
mein Thema hinaus gehen.

2. Referat von Stadtarzt Dr. Oebbecke in Breslau.

Die Schulzeit, welche die ganze Nation durchmachen muss, ver-
langt wegen der verschiedenartigen gesundheitlichen Anlage der
Schulkinder bei gleichen Schulanforderungen, wegen des téglichen
mehrstiindigen Sitzzwanges, wegen des tdglichen Zusammenlebens
der Kinder aus den verschiedensten Familien in demselben Zimmer,
wegen der tiglichen Beriihrung gesunder und ansteckungsfihiger
kranker Kinder, die stindige Kontrolle durch einen reguléren &rzt-
lichen Uberwachungsdienst.

Fiir diesen Uberwachungsdienst ist ein besonderer Ver-
waltungsschularzt (médecin-inspecteur) anzustellen.

Die drztliche Einzelbehandlung der Kinder im Auftrage der
Schule ist eine besonders zu regelnde Frage. Sie bildet eine wiinschens-
werte, aber nicht unbedingt notwendige Ergéinzung des schulérztlichen
Dienstes. Die Masseniiberwachung des Verwaltungs-Schularztes allein
wird schon viel Segensreiches fiir die Zukunft der Schiiler und der
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Nation schaffen, wo die Durchfiihrung schulérztlicher Behandlung
wegen zu grosser Kosten und ungeniigender Hilfseinrichtungen ausser-
halb der Schule nicht durchfiihrbar ist. Der Verwaltungs-Schularzt
wird durch seine Einwirkung auf die Schulverwaltung den Schulbetrieb
in hygienischer Hinsicht stetig verbessern konnen.

Der Verwaltungs-Schularzt, bezw. Uberwachungs-Schularzt, kann
fiir die Hinzelbehandlung der Kinder im Auftrage der Schule nicht
in Frage kommen. Die Behandlungsaufgaben sind hier zu mannig-
faltige: Man kann dabei der Mitarbeit von Spezialérzten im schul-
arztlichen Dienst nicht entbehren.

Wo éarztliche Uberwachung und Behandlung der Schiiler
im Auftrage der Schule stattfindet, verlangt der Uberwachungsdienst.
und der Behandlungsdienst eine klare Trennung und Verbindung.

Dem beamteten Verwaltungs-Schularzt ist die Masseniiber-
wachung zu iibergeben; er fithrt die schuldrztliche Statistik aus,
er ist das eigentliche beamtete &rztliche Verwaltungsorgan der Schul-
verwaltung. Sein Dienst regelt sich durch eine bestimmte Dienst-
anweisung, fiir welche die oberste Landesbehorde unter Beihilfe eines
arztlichen Mitgliedes gewisse einheitliche Normen aufzustellen hat;
inshesondere sind regelméssige drztliche Klassenrevisionen und Sprech-
stunden in der Schule durchzufiihren.

Fir die Behandlung der Schulkinder sind entweder Schul-
spezialdrzte vertragsmissig bei der Schulverwaltung zu verpflichten,
welchen die Kinder vom Verwaltungs-Schularzt zur Behandlung in
thre Wohnung iiberwiesen werden, oder man richtet besondere schul-
poliklinische Sprechstunden bei o6ffentlichen Spezialpolikliniken
ein, wo die ortlichen Verhiltnisse hierfiir giinstig liegen. Als ideale
Einrichtung ist eine besondere Schulpoliklinik mit den verschiedenen
notigen Spezialabteilungen zu bezeichnen.

Fir die Kosten der Behandlung und Ausfiihrung der arzt-
lichen Verordnungen bei Schulkindern sind alle bestehenden Ein-
richtungen der sozialen Jugendfiirsorge in Anspruch zu nehmen.
Die Kosten miissen auf breiter offentlicher Basis verteilt werden, da
die Schulverwaltung nicht fiir alle Kosten aufkommen kann, zumal
es sich bei der Behandlung nicht nur um sogenannte Schulschiden
handelt, sondern alle korperlichen Defekte und konstitutionellen
Schwichen der Schuljugend im Interesse einer kiinftigen leistungs-
fihigen und wehrkréftigen Nation wihrend der Schulzeit verbessert
werden sollen.
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Die Vorschlige, auf dem Wege der Krankenkassen-Gesetz-
gebung hier Abhilfe zu schaffen, verdienen alle Beachtung. Handelt
es sich doch bei der Volksschule fast ausschliesslich um unbemittelte
Schiiler, wo die notige Behandlung meist unterbleibt wegen der
Armut der Eltern; wird doch der Schiiler nicht nur fiir die Eltern,
sondern auch fiir den Staat ausgebildet und erzogen.

Von den bisherigen Organisationen zur &drztlichen Einzel-
behandlung der Schiiler sind hervorzuheben die von der Schulver-
waltung neben dem Verwaltungs-Schularzt angestellten Schulspezial-
drzte und zwar ohne poliklinischen Betrieb. Ihre Téatigkeit muss
sich beschrinken auf das Gebiet, wofiir die Schulverwaltung speziell
verantwortlich ist, also auf das Gebiet der Schulschidden im
engeren Sinne, auf die Verbesserung der Schulfihigkeit namentlich
durch Verordnungen von Augen- und Ohrenérzten. Die Aufgaben
einer ausreichenden Jugendfiirsorge wihrend der Schulzeit in
dem oben besprochenen volkshygienischen Umfange konnen solche
Schulspezialdrzte aber nicht erfiillen.

Letztere Aufgabe zu losen, eignen sich besser die schulpoli-
klinischenEinrichtungen,diein Verbindung mit den verschiedensten
Fiirsorgestellen mehr als erweiterte kommunale Einrichtungen in
Tatigkeit treten konnen.

Die spezialédrztliche und schulpoliklinische Behandlung beschrinkt
sich auf die sogenannte ambulatorische Behandlung.

Als notiges Hilfsorgan hat sich bei der drztlichen Behandlung
der Schulkinder die Schul-Fiirsorgeschwester nach englischem
und amerikanischem Muster ergeben. Eine schuléirztliche Behandlungs-
verordnung ohne héusliche Kontrolle durch ein sachverstindiges Organ
verspricht wenig Aussicht auf Erfolg und ergibt oft unniitze Kosten-
aufwendungen, zumal es sich hier bei der Behandlung der Jugend
meist um eine sukzessive langdauernde Korrektur von kérperlichen
Fehlern und konstitutionellen Schwichen handelt. Die #rztliche
Kontrolle in der Wohnung des Schulkindes durch einen im Schuldienste
angestellten Arzt wiirde leicht Konflikte mit den praktischen Arzten
herbeifiihren, denen die Behandlung der nicht mit dem Schulbetrieb
in Beziehung stehenden krankhaften Zustéinde verbleiben muss. Diese
Gefahr einer unberechtigten Konkurrenz wird durch Verwendung der
Schul-Firsorgeschwester in gliicklichster Form ausgeschaltet.

Die Schul-Fiirsorgeschwester informiert sich iiber den Zustand
der behandelten Kinder, indem sie den spezialdrztlichen bezw. schul-
poliklinischen Sprechstunden beiwohnt; sie empfingt dabei zugleich
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von dem Behandlungs-Schularzte die notigen Instruktionen und gibt
ihm Bericht iiber ihre h#uslichen Beobachtungen. Auch mit dem
Uberwachungs-Schularzt muss sie in ein subordiniertes bestimmtes
Dienstverhéltnis treten und ihm regelmissig Bericht erstatten.

Im Interesse der Einheitlichkeit dieses komplizierten schul-
hygienischen Dienstes miissen regelmissige Konferenzen zwischen
Verwaltungs-Schularzt bezw. Uberwachungs-Schularzt, Behandlungs-
Schularzt und Schul-Fiirsorgeschwester stattfinden. Der Verwaltungs-
Schularzt muss moglichst oft den schulpoliklinischen bezw. spezial-
arztlichen Untersuchungen seiner Schiiler beiwohnen; umgekehrt
wird der Behandlungs-Schularzt bezw. Spezialarzt periodisch den
Verwaltungs-Schularzt bei seinen Klassenrevisionen begleiten miissen.
Im Verkehr mit der Schulverwaltung ist dabei immer der Ver-
waltungs-Schularzt das vermittelnde Organ, das von Allem Kenntnis
haben muss, ehe es an die zentrale Verwaltung geht.

Die Schul-Fiirsorgeschwester muss auch in die nétige Verbindung
mit den von der Schulverwaltung benutzten 6ffentlichen Fiirsorge-
einrichtungen treten. Die Schul-Fiirsorgeschwester erweist sich ferner
als niitzliches Organ im Interesse der allgemeinen Volkshygiene,
um die hdusliche Hygiene in der Familie zu fordern. Sie wird mehr
und mehr die Erfahrung erlangen, die Grundsitze eines gesunden
Wohnens, einer hygienischen Einteilung des Tages fiir Arbeit und
Schlaf, fiir Erholung und Spiel durchzufiihren und die ganze korper-
liche und geistige Diit bei den Familien auf freiwilligem Wege
giinstig beeinflussen; ist doch die Familie an der Entwickelung von
Schulschidden bezw. Schiddigungen wéhrend der Schulzeit meist stirker
beteiligt wie die Schule. '

Die Schulverwaltung hat fiir eine Anpassung des Unterrichts-
betriebes an die in korperlicher und geistiger Beziehung minder-
wertigen Schiilergruppen zu sorgen (Sonderschulen, Sonderklassen,
Sonderkurse). Hierbei hat sie sich spezialdrztlichen Beirats zu be-
dienen (orthopédischer Spezialarzt fiir orthopddische Turnkurse;
psychiatrisch gebildeter Spezialarzt fiir die Hilfsschule, Idiotenklasse;
Laryngologe fiir Stottererkurse usw.).

Fur alle diese ineinander greifenden dienstlichen und freiwilligen
Firsorgeeinrichtungen ist eine Verwaltungs-Zentralisation zu
schaffen, welche die Verbindung herstellt zwischen den verschiedensten
dezentralisierten Abteilungen und die gegenseitigen Beziehungen
regelt (Kommunaler Fiirsorgeausschuss, schulhygienische Abteilung
im Unterrichts-Ministerium usw.).
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1LV. De l'organisation de l'inspection médicale des écoles en France.

Par M. le D" Henri Gourichon, médecin-inspecteur des écoles dela ville de Paris.

Conclusions.

Le service de l'inspection médicale des écoles primaires publiques
et privées doit étre organisé par I'Etat.

* *
%k

Les villes et les départements seront divisés en circonscriptions
pouvant englober un ou plusieurs quartiers, une ou plusieurs communes.

* X
k

Chaque circonscription comprendra, en moyenne, 500 enfants
dans les campagnes et les villes. Toutefois, ce chiffre pourra étre
augmenté dans les départements a population dense et méme porté
a 1000 dans les grandes villes.

% %
%

Un médecin-inspecteur sera attaché a chaque circonscription.
Il devra habiter la circonscription.
Exception est faite pour les grandes villes.

% *
%

Le médecin-inspecteur sera nommé par le Préfet:

1° Dans les villes possédant une faculté de médecine, une école
de plein exercice ou école préparatoire (soit vingt-deux grandes villes),
aprés concours, portant sur la pathologie infantile et ’hygiene scolaire ;

2° Dans les autres villes et les campagnes, aprés concours sur
titres et avis du Conseil départemental d’hygiéne.

% ¥
*k

Chaque médecin-inspecteur recevra une indemnité annuelle, fixe,
de un franc par enfant, augmentée d'une indemnité kilométrique
(de O fr. 50 c. aller et retour), pour les écoles distantes de plus de
cinq kilometres du domicile du médecin-inspecteur.

* ¥
*

Cette indemnité sera assurée par le concours des communes,
des départements et de I'Etat dans les proportions respectives restant
a déterminer.
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Vierte Sektion.

Physische Erziehung und Forderung personlicher
Gesundheitspflege.

Converset, Major im 102. Infanterieregiment, sprach iiber
die Niitzlichkeit der Spielpléatze fiir die Schiiller. Er empfahl
der Sektion folgende Thesen:

1. Die Spielplitze sind fir die Schiiller ebenso notwendig wie die Luft und
das Licht.

2. Sollen die Spielplitze wirklich die Dienste leisten, welche man von ihnen
hinsichtlich der Hygiene und des korperlichen Trainierens der Kinder
erwarten muss, so miissen dieselben moglichst in unmittelbarer Nihe
der Schulgebdude liegen.

3. In Erwartung der Verwirklichung dieser Wiinsche fiir die zu grindenden
Schulen miissten die Gemeinderdte in den offentlichen Gemeindegirten
und in den Parks freie und den Schiilern zur Verfiigung stehende Plitze
anlegen lassen.

4. Die militarischen Ubungsplitze missten gleichfalls fir die Kinder beniitzt
werden konnen.

5. Die Gemeinderite, welche die Frage der Spielplitze noch nicht in die
Einrichtungsplane ihrer Stadt aufgenommen haben, haben die dringende
Pflicht, diese auszufiillen.

Uber das Schulturnen je nach den Altersstufen und den
korperlichen Anlagen sprach Hr. Demeny. Er fiihrte aus, dass
bei dem Kinde die Tatigkeit des Wachstums alle seine Funktionen
beherrscht. Man hat also die Pflicht, seine Kraftausgabe zu schonen
und muss sich wohl hiiten, die Kraft im voraus schon vorwegzu-
nehmen. Also keine heftigen Ubungen oder gar Kraftstiicke!

Die korperliche Erziehung scheint in Frankreich noch vielfach
vernachldssigt zu werden, man scheint eine gewisse Furcht vor ihr
zu haben. In besonderm Masse gilt das fiir das weibliche Geschlecht.
Vereinzelte tastende Versuche zeigen, wie weit zuriick man noch
allgemein ist. Uberhaupt kiimmert man sich in Frankreich wenig
um all die piddagogischen Neuerungen in andern Staaten.

Uber die Handarbeit in den Schulen referierte Hr. Turin.
Er stellt fest, dass in Frankreich hiefiir noch sehr wenig getan werde.
Die bisherigen Verordnungen seien im Grossen und Ganzen auf dem
Papier stehen geblieben. Es fehle an Verstindnis und demgemiss
auch an den notigen Mitteln. Die Midchen der Primarschule seien
besser gestellt. Es werde iiberall nach einem festen Plan gearbeitet.
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Die hohern Schulen, das sind die Ecoles nationales d’Arts et Métiers,
sollen Vorziigliches leisten. Im allgemeinen aber ist das Bildungsideal
der Franzosen immer noch literarischer Natur. Fiir praktischen
Unterricht fehlt der Sinn; er wird kaum ernsthaft diskutiert.

Ganz anders mutete der Bericht von Axel Dam iiber den
ddnischen Sloyd an. Dieser wird durchwegs in den nordischen
Schulen als Erziehungsmittel angesehen. Das Sloydsystem beruht in
allen seinen Einzelheiten auf hygienischen und piddagogischen Prin-
zipien. Es ist durchdacht und wohl begriindet. Axel fiihrte aus,
dass jede Arbeit in vollkommen bestimmten und physiologisch iiber-
legten Stellungen ausgefiihrt werde; dass in allen Ubungen moglichst
beide Hinde gebraucht werden; dass die Werkzeuge der Kraft des
Kindes angepasst werden und dass jegliche, der Gesundheit schédliche
Arbeit untersagt sei. Die Werkzeuge und die Ubungen entsprechen
jeweilen einer bestimmten Unterrichtsstufe. Es werden Spielsachen,
Hausgeriite, physikalische Apparate verfertigt. Der dinische Sloyd
ist derart organisiert, dass eine ganze Kinderklasse zugleich darin
unterwiesen werden kann. Diese gleichzeitige Unterweisung bedingt
jedoch nicht, dass alle Schiiller denselben Gegenstand anfertigen.
Denjenigen, welche schneller als die andern arbeiten, wird gestattet,
mehrere verschiedenartige Modelle desselben Gegenstandes anzufertigen,
doch miissen alle in derselben Reihenfolge der Ubungen arbeiten,
damit der Lehrer der ganzen Klasse seine Hilfe, sowie seine Aus-
stellungen in bezug auf die Arbeitsweise und Handhabung der Werk-
zeuge zukommen lassen kann. Soviel wie moglich wird das System
des dénischen Sloyd mit andern Schulfichern wie Zeichnen, Geo-
metrie, Mathematik, Physik usw. in Verbindung gebracht.

Die Verhandlungen in dieser Sektion machten ungefihr den
gleichen diirftigen, riickstindigen und miihseligen Eindruck wie die
der zweiten. Die Franzosen erscheinen als ganz ausserhalb der grossen,
allgemeinen pidagogischen Bewegung stehend, die uns andern mit-
reisst. Von der Arbeitsschule, dem Arbeitsprinzip, von der Verbindung
der Ficher untereinander, von der erzieherischen Bedeutung des Sportes
und der korperlichen Arbeit, von der Einfilhrung neuen, frischen
Lebens in die Schule, von all dem, was uns zukunftsfroh begeistert,
scheinen sie keine Ahnung zu haben; diese Dinge rufen kaum be-
wegte Debatten hervor.



Fiinfte Sektion.

Yorbeugungsmassregeln
gegen ansteckende Krankheiten in der Schule.
Aus dem Schulbetrieb herrithrende Krankheiten.*)

1. Parasitire Hautkrankheiten in der Schule.

Von Dr. E. Feanselme, Paris.

I. Das Beieinandersein einer grossen Anzahl Kinder in den oft
zu engen Arbeitssilen und Schulhofen, die Mannigfaltigkeit der
Beriihrungen zwischen jungen Schiilern und besonders der Mangel an
Korperpflege, das sind die Hauptursachen, die das Keimen und
die Heimischwerdung der parasitiren Krankheiten auf der Haut der
Kinder im Schulalter begiinstigen.

II. Lausesucht, Kritze, Kopfgrind sind in den Volksschulen sehr
verbreitet. Vom Gesichtspunkt der Schule aus, unstreitig die betricht-
lichsten aller parasitiren Hautausschlige sind die den Haarausfall
verursachenden. Diese besonders sind es, welchen der Schularzt im
Entstehungszustand auf die Spur zu kommen wissen soll, um einer
epidemischen Verbreitung vorzubeugen.

ITI. Die L#usesucht, wenn sie von mittlerer Stiarke ist, notigt
das Kind nicht, seine Studien zu unterbrechen. In Ermangelung
der Eltern konnte die Krankenwirterin, wenn dieses neue Amt
geschaffen ist, mit einem die Parasiten totenden Mittel Abwaschungen
vornehmen. Die Kriitze erfordert eine Behandlung ausserhalb der
Schule, aber nur von kurzer Dauer. Eine kleine Untersuchung ist
notwendig, um sich zu vergewissern, ob keiner der kleinen Kameraden
des Kindes angesteckt worden ist. Die Zulassung zum Unterricht
wird erst genehmigt, nachdem der Beweis erbracht ist, dass die
Kleider und das Bettzeug des Kranken gehorig desinfiziert worden
sind und die Krétze vollstindig erloschen ist. Die Dauer des Kopf-
grindes ist, seit er mittelst Radiotherapie behandelt wird, betréchtlich
verkiirzt. Das Kind wird jedoch erst die Schule wieder besuchen
konnen, wenn nach mehreren liinger dauernden Untersuchungen nach-
gewiesen ist, dass es nicht mehr ansteckend ist. Seit 1906 sind die
an Haarausfall Leidenden nicht mehr von den Schulen der Stadt
Paris ausgeschlossen, und das ist gerecht, denn keine der bis jetzt
angefithrten Epidemien ist vor der Kritik in Sicherheit.

*) Siehe Bemerkung S. 180.
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IV. Ausweisung der fiir die Gesamtheit schiidlichen Kinder aus
der Schule im Lauf der periodischen Besuche, Untersuchung der Neu-
eintretenden und nur die Erlaubnis zu ihrer Aufnahme geben, wenn
sie frei von Parasiten und ansteckenden Krankheiten sind, ist nicht
die einzige Rolle des Schularztes. Seine Aufgabe ist grosser.

In engem Zusammenarbeiten mit dem Lehrer ist er dazu berufen,
kiinftig der echte hygienische Volkserzieher zu sein. Unter seiner
Leitung soll dieser Unterricht von dem Lehrer oder seinem Amis-
gehilfen unter Beistand der Schulkrankenpflegerin, deren Amt André
Mesureur in vortrefflichen Worten erklirt hat, gegeben werden.

Um diesem Unterricht seinen ganzen erzieherischen Wert zu
erhalten, sollte er nicht in dem Schulzimmer, sondern in einem
anstossenden mit Waschtischen oder, wenn es die Wichtigkeit der
Einrichtung erlaubt, mit Duschbidern versehenen Saal gegeben werden.

Jeden Morgen werden sich die Kinder einer Sauberkeitspriifung
unterziehen und zu den fiir notwendig erachteten Abwaschungen
gezwungen werden. Bei den Knaben, deren Haare kurz gehalten
werden sollen, wird die Schulpflegerin wiederholtes Seifen des Kopfes
fordern. Sie wird das gewissenhafte Biirsten der Nigel, die die
Haupttrager der eiterigen Hautentziindungen sind, iiberwachen. Sie
wird die natiirlichen Korperoffnungen: Nasenlécher, Mundumfang,
Ohren, Augenlider usw. inspizieren.

Der Fundamentalbegriff, der den Kindern eingeschérft werden muss,
ist der, dass man alle parasitiren Hautkrankheiten vermeiden kann.

Um sich vor Ansteckung zu schiitzen, ist es gar nicht notig,
antiseptische Hilfsmittel zu haben. Reichlich Wasser und Seife an-
zuwenden geniigt.

Sogar durch ihre Wiederholung wihrend der ganzen Schulzeit,
in einem Alter, wo das geschmeidige Gehirn den Eindruck der ge-
sehenen und gelehrten Sachen aufnimmt, werden diese praktischen
Lektionen iiber Korperhygiene fiir das Kind instinktive Geesten werden.

Nach dem Schulaustritt wird der zum Mann gewordene Jiingling
durch die eigene Macht der Gewohnheit und ohne Anstrengung fort-
fahren, dieselben Gebriuche beizubehalten. Als eifriger Adept wird
er spiter, wenn er einen Familienstand griinden wird, im Familien-
kreise die ersten Begriffe der Elementarhygiene einfiihren.
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2. Les maladies parasitaires des téguments a Uécole.
Par M. le D" Meirowsky.

1. Il faut éloigner de l’école tout éleve qui est atteint d’une
maladie parasitaire de la peau.

2. S’il s’agit de la gale, il faut, outre le traitement approprié,
veiller & ce que les effets, le linge, les objets de literie soient dés-
infectés gratuitement ou & peu de frais dans un des établissements
municipaux. '

3. Pour la pédiculose, on doit, au moyen d’'imprimés, faire connaitre
aux parents l'importance de cette maladie pour les enfants, la famille
et I'école, et leur indiquer les moyens d’anéantir les poux et leurs
ceufs. Si le traitement suivi est insuffisant, le médecin pourra exiger
le transfert du malade dans un hopital de la ville. Il serait a souhaiter
que le traitement des enfants malades fuat, autant que possible, dans
toutes les villes, confié aux seurs de la commune (Gemeinde-
schwestern); car c'est avec leur aide qu'on peut arriver le plus
rapidement a nettoyer tous les objets qui entourent l’enfant malade
et a éviter les cas de récidive.

4. Dans les cas de trychophytie, de favus, de microsporie, il
faut traiter les enfants par les rayons X, car c’est par ce moyen
qu'on peut obtenir la guérison la plus rapide.

3. Des moyens de protéger les familles contre les maladies
contagieuses.

Par M. le Dr Gillet, Médecin-Inspecteur des: Ecoles, Paris.

Pour protéger les familles contre les maladies contagieuses
d’origine scolaire, il faut attirer l'attention des parents sur les
mesures d’hygiene capables de s’opposer a la transmission de ces
maladies (isolement, désinfection, vaccination, sérothérapie).

L’Administration dispose, a cet usage, des instructions imprimées
distribuées par les soins des directeurs d’école.

Les infirmieres scolaires ont dans leur attribution de visiter les
familles, afin de les encourager a ne pas négliger les précautions
sanitaires.

Pour l'exécution de la vaccination et de la sérothérapie dans
les familles aisées, le médecin traitant seul intervient; dans les
familles pauvres, le Service d’hygiéne, averti par la direction de
I'enseignement, doit intervenir.
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4. Mittel zum Schutze der Famzilien
gegen die Einschleppung von Infektionskrankheiten aus der Schule.

Von Professor Dr. A. Lode, k. k. Sanititsarzt 0.-0.,
Professor und Vorstand des Hygienischen Institutes an der k. k. Universitit,
Innsbruck (Osterreich).

Als Mittel, die ﬁbertragung infektioser Keime in das Elternhaus
zu verhiiten, stehen zu Gebote:

1. Verhiitung des Schulbesuches seitens infektios erkrankter
Kinder und Lehrpersonen durch strenge Beaufsichtigung seitens der
Schul- und Amtsirzte.

2. Ausbildung der Lehrpersonen in der Schulhygiene, wobei auf
die Kenntnis der Symptome infektioser Krankheiten grosses Gewicht
zu legen ist. Sy :

3. Verbreitung hygienischer Bildung im Volke. Belehrung iiber
die Folgen der Infektionskrankheiten, die als ,vermeidbare“ mit allen
Mitteln zu bekdmpfen sind.

4. Verbot des Schulbesuches seitens der Geschwister und Haus-
genossen infektios Erkrankter.

5. Pflege der Reinlichkeit in der Schule durch Verbesserung und
Vermehrung der Waschgelegenheiten. Schulbdder. Erméglichung
einer wirksamen Desinfektion, falls der Verdacht einer bedenklichen
Verunreinigung besteht.

6. Vermeidung der gemeinschaftlichen Beniitzung von Schreib-
stiften, Schiefertafeln, Heften, Biichern usw.

7. Strenge Uberwachung der Schulen in hygienischer Beziehung
durch Schul- und Amtsarzte.

5. Uberwachung der mit ansteckenden Krankheiten behafteten
Schiiler ausserhalb der Schule.
Bedingungen fiir thre Wiederzulassung zur Schule.
Von Prosper Merklen.

Die beiden Fragen, welche dieses Referat behandelt, sind eng
mit einander verkniipft. Die zweite derselben, welche eine schon
seit langer Zeit angewandte Massregel betrifft, verdient es, zuerst
behandelt zu werden.

Die Wiederzulassung der mit ansteckenden Krankheiten behafteten
Schiiler ist durch die Verordnung vom 18. August 1893 geregelt
und durch das Zirkular des Ministers des offentlichen Unterrichts im
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Jahre 1907 etwas abgeindert worden. Nach einer fiir jede Krankheit
bestimmten Fernhaltung des Schiilers von der Schule wird bei
Wiedereintritt ein #rztliches Attest verlangt.

In der Praxis wird diese Verordnung nicht immer streng beob-
achtet. Eine Untersuchung hat bewiesen, dass dieselbe, je nach den
Schulen, Direktoren oder Ortschaften in dreierlei Weisen zur An-
wendung kommt. Entweder untersucht der Schularzt das Kind vor
seinem Wiedereintritt in die Schule, oder ein von dem behandelnden
Arzt ausgestelltes Attest wird als ausreichend angesehen; im dritten
Fall aber verlangt der Direktor iiberhaupt kein &rztliches Attest.
Dieser letzte modus faciendi ist vorzugsweise auf dem Lande ge-
brauchlich.

Die beiden ersten Verfahren haben den Vorzug, dem Wortlaut
der Verordnung zu geniigen; dieselbe verlangt tatsichlich ein Attest,
es wird aber hierbei nicht besonders angegeben, von welchem Arzt
dasselbe ausgestellt werden soll.

Bei dieser Art des Verfahrens wére zweierlei auszusetzen.

In erster Linie miisste fiir jedes Kind, gleichgiiltig, ob es sich um
eine ansteckende Krankheit handelt oder nicht, ein drztliches Attest
verlangt werden. Infolge dieses Umstandes wire es moglich, an-
steckenden Krankheiten, wie dem Scharlach z. B. auf die Spur zu
kommen. Heutzutage zeigen sich diese Krankheiten immer wieder
in Schulen, wo kein drztliches Attest verlangt wird; oft werden sie
von den Eltern der erkrankten Schiiler verheimlicht und, bewusst
oder unbewusst, als ungefihrlich und nicht ansteckend hingestellt.

Ausserdem sollte der Schularzt allein die Berechtigung haben,
das Attest zu unterzeichnen. Derselbe soll iiber der Hygiene und
der Gesundheit des Schiilers und der Schule wachen und diirfte in
seiner Arbeit nicht gehemmt werden. Dieses ist aber der Fall, wenn
er nicht die Moglichkeit hat, die vorkommenden Krankheitsfille zu
kontrollieren. Kann der behandelnde Arzt die Entwickelung der
Krankheit auch besser beurteilen, so soll die Schulverwaltung den-
selben der Allgemeinheit gegeniiber doch nicht verantwortlich machen.

Gewiss handelt derselbe im allgemeinen, daran zweifeln wir
nicht — wohl nach bestem Wissen und Gewissen; doch der beste
Beweis dafiir, dass Gewissenhaftigkeit allein nicht geniigt, die sozialen
Beziehungen zu regeln, ist der, dass es dabei zu allen Zeiten der
Intervention des Gesetzes bedurft hat.

Der Schularzt wird iibrigens meistens der Ansicht des behandelnden
Arztes sein. Daher wird er auch von den Kranken ein von ihrem
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Arzte unterzeichnetes Attest verlangen; ist ihm die Lage der Dinge
klar, so wird er einfach gegenzeichnen; andernfalls wird er der
Sache auf den Grund gehen. Auf diese Weise wird er gesetzmissig
und im Interesse der Allgemeiunheit handeln; indem er sich zugleich
gegen die, bewusst oder unbewusst, erdichteten Darstellungen der
Familien sichert.

Fehlen die Schiiler weniger als zwei Tage, so sind sie der Bei-
bringung eines Attestes enthoben, da es sich dabei im allgemeinen
um leichte, nicht ansteckende Unpésslichkeiten handelt. Allzu grosse
Strenge wiirde die Eltern verstimmen und man wiirde infolgedessen
bei vorkommenden ernsteren Fillen nicht auf ihre Mitwirkung rechnen
kénnen. Die Kinder dagegen sollen wihrend einiger Zeit aufmerksam
beobachtet werden. -

Die Dauer der Fernhaltung von der Schule ist ein ziemlich
schwieriger Punkt. In dieser Hinsicht miissen wir zwei Umsténde
im Auge behalten, die vor verhéltnisméssig kurzer Zeit erst konstatiert
worden sind, ndmlich: héiufige Ansteckung der Krankheit wéhrend
der Entwickelung derselben, sowie Ansteckungsgefahr von Seiten
Kranker, welche nach der Heilung Triger der Krankheitskeime sind.

Fiir die Dauer der Fernhaltung wird im Durchschnitt Folgendes
vorgeschlagen: '

Masern. — 8 Tage nach Beginn des Ausschlages.

Scharlach. — Dauer des Schuppens, mit einem Minimum von
40 Tagen.

Blattern. — 15 Tage nach der Genesung.

Windpocken. — Dauer der Austrocknung, mit einem Minimum
von 15 Tagen.

Roteln. — 4 bis 5 Tage nach dem Verschwinden des Ausschlages.

Ziegenpeter. — 25 Tage nach Beginn der Krankheit.

Diphtheritis. — 40 bis 60 Tage, je nach dem Krnst des
Falles. Sich moglichst auf die negativen Resultate der bakteriologischen
Untersuchungen verlassen.

Keuchhusten. — Dauer der Periode der Hustenanfille.

Gehirn- und Riickenmarkentziindung. — Das Kind, welches
lange Triiger der Krankheitskeime ist, soll mindestens 40 Tage nach
der Genesung ferngehalten werden. Sich moglichst auf die negativen
Resultate der bakteriologischen Untersuchung verlassen.

Typhus. — Einen Monat nach dem Sinken der Temperatur;
diese Zeitdauer ist iibrigens dem Kinde, welches hdufig noch Tréger
der Krankheitskeime ist, sehr zutréiglich fiir seine Genesung.
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~ Andere akute Krankheiten. — Durchschnittlich 8 Tage nach
der Genesung.

Liungentuberkulose. — Nach der klinisch sowie bakteriologisch
festgestellten Genesung.
Phtiriasis. — Nach dem Verschwinden der Lauseier. Scharfes

Vorgehen in diesem Falle, weil man oft auf Widerstand stosst. ,
Trotz der Verordnungen bildet bei Wiedereintritt in die Schule
das Attest die einzige gebriuchliche Vorbeugungsmassregel. Keiner
verkennt indessen die Gefahr der Ubertragung durch Gegenstinde,
sowie durch gesunde Personen.
- Leider erhélt der Schularzt hiufig erst bel Ubergabe des Gesund-
heitsattestes Kenntnis von einem Krankheitsfall. Die Krankheit hat
also Zeit gehabt sich zu verbreiten.

Daher miisste der Schularzt sofort nach Konstatlerung der
Krankheit eines Schiilers durch den Direktor offiziell davon benach-
richtigt werden. Der Direktor muss die Eltern daran gewohnen,
ihm {iiber die Krankheitsfille sowie iiber die Art derselben Bericht
zu erstatten ; er muss ihnen notigenfalls schreiben, um Auskiinfte zu
erhalten und bei hartnickigem Stillschweigen ihrerseits muss er den
Schularzt bitten, sich mit dem behandelnden Arzt in Verbindung zu
setzen, oder aber zwecks blosser Feststellung des Krankheitsfalles
sich in die Wohnung der Eltern zu begeben.

Diese Art der Kontrolle wird von Seiten vieler Schulverwaltungen
geiibt und kann den behandelnden Arzt nicht verletzen. Je schérfer
die Prophylaxis sein soll, um so mehr wird man zu neuen Mitteln
greifen miissen.

Sowie der Schularzt von einem Krankheitsfall benachrichtigt ist,
muss er einige Massregeln zwecks Uberwachung des Schiilers, ausser-
halb der Schule, ins Werk setzen. Disselben sind nicht sehr zahlreich.
In bezug auf Gegenstinde handelt es sich hierbei um Desinfektion
der Réume, der Kleider, sowie der Wische (in gewissen Fallen muss
eine Bescheinigung hieriiber verlangt werden); weiter handelt es
sich um Vernichtung der Biicher und Hefte, welche der Schule
gehoren (dieselbe ist der weniger sicheren Desinfektion vorzuziehen),
dann um Desinfektion, Vernichtung der Dinge, wie Friihstiicks-
korbe usw., welche das Eigentum der kranken Kinder sind.

In bezug auf Personen betreffen diese Massregeln die Kinder,
welche mit dem kranken Schiiler zusammen wohnen. Dies ist ein
sehr wichtiger Punkt, da die Ansteckungsgefahr fiir die Schulkinder
weniger von dem kranken Kinde selbst herriihrt, als von demjenigen,
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in welchem die Krankheit in dem Entwickelungsstadium ist, oder
von dem Kinde, das Triiger der Krankheitskeime ist. Im Prinzip
miissen die mit dem kranken Kinde zusammenwohnenden Kinder
wihrend der Krankheit desselben von der Schule ferngehalten werden,
sowie wihrend einer Zeitdauer, welche derjenigen der Entwickelung
gleich ist und vom letzten Tage an gerechnet wird, an dem in dem
Kinde noch Ansteckungsgefahr vorhanden ist.

Doch die Art des Verfahrens muss den verschiedenen Umstéinden
angepasst werden und man soll nicht in einer und derselben Weise
bei allen Infektionen vorgehen.

Die Desinfektion der Biicher usw. ist durchaus notwendig nach
Typhus, Blattern, Gehirn- und Riickenmarkentziindung, Diphtheritis,
sowie nach Tuberkulose und nach Scharlach.

Im Gegensatz hierzu ist dieselbe nicht nitig nach Krankheiten
wie Masern, Keuchhusten, Ziegenpeter, Windpocken, Roteln, welche
Affektionen sind, deren Keime eine schwache Lebensfihigkeit besitzen,
sowie nach allen anderen akuten Krankheiten, wofern dieselben in
ihrem Verlauf oder in ihren Komplikationen keinen besonderen oder
ernsten Charakter annehmen.

Was die Fernhaltung der Mitbewohner des Kranken betrifft, so
setzen wir fiir die Dauer derselben Folgendes fest:

Masern. — 20 Tage nach Beginn des Ausschlages.

Scharlach. — Sechs Wochen nach Beginn des Ausschlages.
Blattern. —— 15 Tage nach dem Aufhtoren der Austrocknung.
Windpocken. — Gleichfalls.

Roteln. — 25 Tage nach dem Ausbruch des Ausschlages.
Ziegenpeter. — Wenn man in der Theorie sechs Wochen

rechnet, so gestattet die schwache Ausdehnung dieser Krankheit,
diese Zeitdauer auf nur vier Wochen herabzumindern.

Diphtheritis. — Fernhaltung der Mithewohner, solange der
Kranke Bazillentriger ist.

Zulassung zur Schule nach bakteriologischer Untersuchung des
Halses. Wenn eine solche unmdoglich ist, so ist die Dauer der Fern-
haltung mindestens 20 Tage nach der Genesung.

Keuchhusten. — 8 Tage nach der Genesung.

Gehirn- und Riickenmarkentziindung. -- Gleiche Dauer
wie fiir Diphtheritis.

Phtiriasis. — Zulassung zur Schule nach genauer Untersuchung.

Typhus. — 15 Tage nach der Heilung, je nach den Umsténden
des Milieus, der Pflege des Verstéindnisses usw.
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Diese Vorschlige sind liberal. Dieselben beschrinken die prophy-
laktischen Massregeln auf das #Husserst Notwendigste, reduzieren
gewisse gegenwiirtige Verpflichtungen und verursachen in der Familie
~die wenigste Storung. Vielleicht jedoch werden die Eltern schwer
verstehen, dass das gesunde Kind linger ferngehalten werden muss,
als das kranke. Man muss ihnen den Grund fiir diese Handlungs-
weise erkliren. Die Anwendung dieser Vorschriften muss schliesslich
natiirlicherweise eine gewisse Dehnungsfihigkeit haben, damit allen
ortlichen Bediirfnissen Rechnung getragen werden kann.

6. Uberwachung der an ansteckenden Krankheiten leidenden
Schiiler ausserhalb der Schule.

Bedingungen fiir thre Wiederzulassung.

Von Dr. Thomas F. Harrington, Direktor der Schulhygiene,
Boston, Massachusetts.

Die neue Bakteriologie hat die Eigentiimlichkeit der Ursachen
fiir die meisten infektiosen Krankheiten aufgestellt. Dieser Umstand
hat die Anwendung prophylaktischer Schutzmassregeln gegen diejenigen
Personen, welche die der Krankheit eigentiimlichen Mikroben in sich
tragen, zur Folge gehabt. Die Mikroben konnen im Kérper vor-
handen sein, ohne bei ihrem ,Triger“ eine Krankheit herbeizufiihren.
Diese ,Triager“ sind indessen die Ursache fiir die Verbreitung der
Krankheit unter den Personen, die nicht immunisiert sind; ungefihr
1% der gesunden Menschen sind Triiger der Diphtheritis. Es besteht
keine gesetzliche Gewalt, durch die ein ,Triger® in Quarantine
gesetzt werden kann. Er ist infolge der Unzulénglichkeit der Gesetze
nicht  krank“. Die Blattern sind diejenige Krankheit, welche in
den Krankenhéusern am besten iiberwacht wird. Da diese Krankheit
dem Volk grosse Furcht einflosst, so ist die Uberwachung derselben
nicht schwer; dasselbe ist der Fall bei Diphtheritis und Scharlach,
wenn dieselben festgestellt sind.

In den leichten und nicht erkannten Féllen von Diphtheritis
und Scharlachfieber liegt grosse Gefahr, da es unméglich ist, ihre
Ausbreitung zu kontrollieren. Die Schul-Fiirsorgeschwestern haben
dazu beigetragen, den leichten Fillen in ihrem Anfangsstadium auf
die Spur zu kommen. Der Name Scharlach ist verhingnisvoll, weil
das Volk dahin gekommen ist, diese Krankheit als einen unbedeutenden
Anfall wirklichen Scharlachfiebers anzusehen. In Boston sind zur
Uberwachung der Hiuser, in denen die Ansteckungsfihigen isoliert
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sind, besondere Quarantéine-Schul-Fiirsorgeschwestern ernannt worden;
auf diese Weise ist eine ernstliche Uberwachung wihrend der Periode
der vorgeschriebenen Isolierung gesichert. Die Schliessung der Schulen
wihrend des Sommers ist nicht der einzige Grund fiir die abnehmende
Krankhaftigkeit wihrend der Ferienzeit, da die Verringerung der
Diphtherie- und Scharlachfille schon vor Schulschluss beginnt und
sich im September vor Erioffnung der Schulen von neuem zeigt.
Dieser Umstand wird seit 20 Jahren durch die wochentliche Statistik
festgestellt.

Es diirfte den Scharlachfieber- oder Diphtherie-, Verdichtigen
nicht gestattet sein, an Ooffentlichen Versammlungen teilzunehmen ;
auch miissten denselben Beschéftigungen verboten sein, die mit der
Zubereitung oder Verarbeitung von Lebensmitteln in Verbindung
stehen; dieses ist von besonderer Wichtigkeit fiir rohe Milch.

Das Schuppen beim Scharlachfieber ist nicht die einzige An-
steckungsursache. Nasenausfluss, Ohrendriisen, sowie der Hals sind
wichtige Ansteckungsfaktoren. Hautverletzungen im Gesicht konnen
den Diphtherie-Bazillus in sich schliessen.

Die Wiederzulassung zur Schule kann nur durch iirztliche Autoritit
gestattet werden und bei Affektion des Halses erfolgt dieselbe nur,
wenn die bakteriologischen Untersuchungen negativ waren. Seit der
Griindung des Spezial-Krankenhauses im Jahre 1895 hat in Boston
keine allgemeine Scharlachfieber-Epidemie stattgefunden, doch wurden
in privaten Krankenhdusern besonders Félle von Scharlachfieber
konstatiert.

Keuchhusten und Masern sind Krankheiten, welche in derselben
Weise bekimpft werden miissen. Beide sind in ihrer Anfangsperiode
sehr ansteckend. Alle in die Schule eintretenden Kinder miissen
ein ,Masernattest® beibringen. Die Masern erzeugen eine Sterblich-
keit von 9°/0 mit einer totalen jéhrlichen Sterblichkeit, welche die
des Scharlachs iibertriftt.

Der Keuchhusten bewirkt eine Sterblichkeit von 11°b.

Die Gleichgiiltigkeit des Volkes gegenither dem Ernst dieser
Krankheiten ist strafbar. Die Isolierung in einem Krankenhaus ist
nicht praktisch. FEin energisches Hinwirken auf die Erziehung ist
notwendig. Dieser internationale Kongress muss mit grosser Energie
vorgehen. '

Die Tuberkulose ist unter den Schulkindern nicht gewohnlich.
In den Schulen von Boston kommen 158 Félle auf 90000 Kinder.
Fille der ansteckenden Tuberkulose gehoren ins Krankenhaus. Boston
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besitzt eine Krankenhaus-Schule fiir wirklich Tuberkelkranke in der
schweren Periode, sowie Freiluftschulen fiir Nichttuberkulose, Bleich-
siichtige, Driisenkranke, Zuriickgebliebene und chronisch Leidende.

Sauberkeit ist das beste Heilmittel fiir parasitire Krankheiten;
die daran leidenden Kinder sind von der Schule ausgeschlossen. Die
Tétigkeit der Schul-Fiirsorgeschwestern ist von grosser Bedeutung
in bezug auf die rechtzeitige Entdeckung leichter Fille, sowie bei
Uberwachung der Isolierung in den Hiusern. Ein ernstliches Zusammen-
wirken von Schule und Haus ist notwendig. Erziehung, Belehrung
und Uberzeugung sind fiir die Uberwachung wirksamere Mittel als
Gesetze und Zwang. KEs wird viel erreicht werden kénnen, wenn
das Volk die Uberzeugung haben wird, dass die ansteckenden Krank-
heiten zu vermeiden sind und dass es nachldssig und strafbar ist,
nichts fiir die Verhiitung derselben zu tun.

7. L’ Enseignement antimalarique dans les écoles
et la prophylaxie antimalarique.

Par M. le D Ernesto Cacace, Capoue (Italie).

Dans toutes les écoles, surtout primaires des pays malariques,
I'enseignement antimalarique peut étre d’'une grande utilité pour la
lutte contre la malaria. Car il peut, non seulement arréter ’attention
du peuple sur un probleme si intéressant, mais encore, des les
premieres années, mettre au courant les petits éleves de la gravité
de l'infection malarique, les élever de bonne heure & un noble devoir
de lutte contre un fléau humain, leur conseiller les moyens de
traitement et de prophylaxie et les préparer pour étre a méme
d’accomplir une mission de renouvellement au moment de la virilité
et de l'action. ;

Cet enseignement doit se faire surtout dans les écoles rurales,
qui accueillent le peuple des campagnes plus facilement ravagé par
le fléau. = Enfin, c’est avec plus de soin quon le conseille dans les
écoles pour les adultes, ou l'on peut lutter contre I'ignorance des
paysans qui les fréquentent, surtout en leur apprenant les lois en
vigueur pour leur tutelle et en les instruisant sur l'utilité et sur
les moyens de l'assainissement agricole. :

L’enseignement doit étre simple, facile, clair, élémentaire, pratique,
occasionnel.

Il faut saisir l'occasion de l’enseignement des éléments de géo-
graphie et des sciences naturelles et agricoles, faire résoudre des
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problemes d’arithmétique ou développer des compositions ou I'on
parle de l'infection et des effets bienfaisants de la prophylaxie et
du traitement. ;

Dans les écoles pour les adultes, par la création de champs de
démonstration agricoles-antimalariques, on peut réaliser une méthode
démonstrative, certainement utile.

L’enseignement doit étre fait de préférence par des instituteurs
élémentaires, sous le guide de médecins et d’agronomes.

Cette préparation des instituteurs, qui crée la conscience de leur
nouveau devoir, s’impose nécessairement. Elle doit étre faite dans
les écoles normales ou par des cours spéciaux d’hygiene antimalarique.
On y enseigne les éléments théoriques de 1’épidémiologie, de prophy-
laxie, de thérapeutique, de législation antimalarique et par une
rigoureuse méthode pratique-démonstrative et un stage didactique, on
tache de réaliser une instruction vraiment pratique.

Dans toutes les autres écoles, les professeurs de sciences naturelles,
d’hygiene, d’agronomie, pourront instruire les écoliers sur les éléments
les plus importants d’hygiene antimalarique, afin que les futurs
administrateurs, ceux qui exercent une profession, les industriels,
les propriétaires concourent a la solution de l'intéressant probléeme
malarique. ¥

Dans les écoles, outre 1’enseignement, la prophylaxie antimalarique
peut étre d'une grande utilité, non seulement comme un puissant
contribut a l'assistance des enfants et a la lutte contre la mortalité
infantile, mais encore comme un moyen efficace et pratique d’éducation
antimalarique.

Elle peut se faire surtout avec les cioccolattini de tannate de
quinine.

L’enseignement et la prophylaxie antimalariques dans les écoles
furent accomplis jusqu'a ce moment, en Italie, par la Station
KEducative-Antimalarique, créée par moi a Capoue.

La Station a le programme suivant, qui se propose surtout de
prévenir la malaria infantile:

1° Instruire les instituteurs italiens sur les notions les plus
importantes d’hygiene antimalarique;

2° Insister sur l'utilité de l'enseignement antimalarique et
I’encourager dans toutes les écoles, surtout primaires, des pays
malariques;

'3° Favoriser la prophylaxie des écoliers pendant la période scolaire;
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4° Inciter les régisseurs et les particuliers a concourir & cette
ceuvre sociale.

Ma Station a développé jusqu'a ce moment son activité par la
Chaire ambulante d’hygiéne antimalarique de Naples et Capoue, par
un bulletin; La Propaganda antimalarica, par des cours magistraux
d’hygiene antimalarique en plusieurs provinces italiennes et par la
prophylaxie et I'enseignement antimalarique en plusieurs écoles
italiennes.

Les résultats furent vraiment satisfaisants, surtout ceux de la
prophylaxie, par laquelle la majeure partie des éleves traités au
moyen de la prophylaxie ne furent pas atteints de la malaria.

Pour ces résultats, qui aideront au mouvement éducatif-anti-
malarique en Italie par I'ceuvre de ma Station, je m’adresse a ceux
qui cultivent I’hygiéne scolaire, afin qu’il se détermine, par leur
travail savant, dans tous les pays malariques pour la plus rapide
solution du probleme de rédemption.

Sechste Sektion.

Die Freiluftschulen, Ferienkolonien und verwandte Einrichtungen.

Im Jahre 1904 richtete Charlottenburg auf Anregung des Schul-
arztes Dr. Benedix und des trefflichen Stadtschulrates, Dr. Herm.
Neufert, eine Waldschule ein. Es war die erste planmissige
Einrichtung dieser Art. Es handelte sich darum, krinkliche, blut-
arme, rekonvaleszente Kinder aus dem geschlossenen Schulbetrieb
herauszunehmen und unter moglichst giinstigen hygienischen Be-
dingungen unter dem Einfluss der stirkenden Waldluft und bei
rationeller Pflege unter Reduktion des Schulunterrichtes auf das
unumgiinglich Notwendige gesundheitlich zu férdern und zu kréftigen.
Die Schule wurde im Wald in der N#he der Stadt aufgeschlagen.
Morgens kommen die Kinder mit Benutzung der Strassenbahn hin,
abends kehren sie ins Elternhaus zuriick; tagsiiber sind sie bei den
Mahlzeiten, beim Unterricht, bei der Liegekur, beim Spiel stets im
Freien, bei Regen unter schiitzendem Dach. ~

Die Idee der ,Waldschule fand Anklang in den pidagogischen
Kreisen, wie bei den Stadtverwaltungen. KEs folgten eine Reihe
deutscher Stidte, so Miilhausen, Miinchen-Gladbach, Elberfeld, Magde-
burg, Leipzig, Dresden. In der Schweiz besitzt einzig Lausanne eine
Waldschule nach Charlottenburger Muster. Bemerkenswert ist die
Einrichtung der ,Waldschule“ in Miilhausen, wo ein reicher Menschen-
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freund der Stadt eine Villa samt Park fiir diesen Zweck schenkte.
Buchstéblich war das indes keine ,Waldschule®* mehr. Denn nicht
im Walde war sie aufgepflanzt, aber was nicht weniger sagen will,
in einem mit Bdumen und herrlichen Anlagen wohl gepflegten Park.
Das mag anderwirts auch so geschehen sein. Darum ist nach und
nach an die Stelle der Bezeichnung der ,Waldschule“ die allgemeine
und nicht minder charakteristische Benennung , Freilichtschule, , Ecole
de plain air“, ,Open air school“, ,Raggio di sole“ getreten.

Welche Tendenzen in Frankreich in der Ausgestaltung der Frei-
luftschulen bestehen, dariiber orientieren die Referate von Lacabe-
Plasteig, Volksschulinspektor des Seine - Departements in Paris:
,Uber Freiluftschulen und die Schiiler, die ihnen zugefiihrt
werden sollen® und von Dr. med. Vigne, Vorsteher des Hygiene-
amts der Stadt Lyon iber: ,Zeiteinteilung und Lebensweise
in den Freiluftschulen“. Lacobe-Plasteig gibt einen hiibschen
Abriss der Entstehung und Entwicklung der Idee der Freiluftschule
in Deutschland, England und Frankreich mit Anziigen auch auf die
Entstehung und den Zweck der Landerziehungsheime. Dr. Vigne
stiitzt sich auf seine Erfahrungen als Arzt der Freiluftschulen, die
die Stadt Lyon im Jahre 1907 in ihrer im Vorort Vernay liegenden
Besitzung gestiftet hat. - Beide Referenten unterscheiden bei den
Freiluftschulen zwischen Externaten nach deutschem Muster und
Internaten, wie man sie hauptsiichlich in Frankreich ins Auge fasst.
Beide Anstalten haben ihre Berechtigung; sie entsprechen aber ver-
schiedenen Zwecken. Die externe Freiluftschule, die die Schiiler
tagsiiber aufnimmt und abends wieder ins Elternhaus abgibt (Char-
lottenburg) verfolgt eine rein vorbeugende Tendenz. Sie dient zur
Aufnahme der Schwichlichen, deren Atmungsorgane noch nicht
ernstlich angegriffen oder nur von #usserst gelinden Schiédigungen
betroffen sind. Die interne Freiluftschule, das Schulsanatorium, aber
befasst sich mit der Heilung. Sie passt nur fiir Leidende, die schon
Triger der friihzeitigen, doch sichern Anzeichen der Lungentuber-
kulose sind (Prituberkulose ersten und zweiten Grades). Welches
Vorbild aber auch fiir die Freiluftschule gewihlt wurde, das Externat.
oder das Internat, der Grundzug der Lebensweise kann am besten
in die Worte von Professor Grancher zusammengefasst werden:
Doppelte Ration Luft, doppelte Ration Nahrung und halbe Ration
Arbeit!

Lacabe-Plasteig fordert die Freiluftschule fiir grosse Stidte und
Industriezentren. Zahl und Bedeutung soll den erkannten Bediirf-
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nissen der Kinderbevolkerung entsprechen. Die Freiluftschulen
miissen auf dem Lande liegen, entfernt von Fabriken, in giinstig
gelegener Gegend mit guter Luft und reichlichem Sonnenschein.
Wihrend das Freiluftinternat weit entfernt liegen kann vom Wohnort
der Schiiler, muss das Externat so gelegen sein, dass die Kinder
es mit den zur Verfiigung stehenden Verkehrsmitteln tédglich leicht
erreichen konnen. Das Freiluftinternat kann das ganze Jahr bestehen;
es soll nicht iiber 100 Schiiler aufnehmen. Das Freiluftexternat soll
je nach dem Klima 6—8 Monate bestehen, seine Schiilerzahl kann
bis auf 200 ansteigen. Der Schultag soll so lang wie mdglich sein,
damit die Kinder moglichst kurze Zeit in der Stadtluft und den
engen, ungesunden Stadtwohnungen zubringen. Der Aufenthalt eines
Kindes in der Freiluftschule soll nicht kiirzer sein als drei Monate.
Uber die Aufnahme in die Freiluftschule sagt Lacabe-Plasteig, die
Schiiler sollen vorzugsweise aus der unbemittelten Gesellschaftsklasse
gewihlt werden; es kommen hierbei in Betracht: angegriffene,
schwichliche, skrofulose, lymphkranke Kinder, dann solche, die an
nicht ansteckender Ganglien- oder Lungen - Tuberkulose leiden.
Aber auch den im Lernen zuriickgebliebenen Kindern sollen diese
Schulen zuginglich sein; durch einen auf das Konkrete gerichteten
Unterricht sollen sie zum Denken angeregt werden. In der Orga-
nisation der Freiluftschulen und der Betédtigung der Schiiler miissen
der Arzt und der Erzieher zusammenwirken. Leibesiibungen und
Unterricht sollen, wenn nur das Wetter es zulisst, im Freien statt-
finden. Miissen die Kinder im Zimmer bleiben, so sollen die Fenster
offen sein. Dr. Vigne unterscheidet in der Zeiteinteilung die Zeit der
Ruhe, und die der pidagogischen und der korperlichen Ubungen. Die
Nachmittagsruhe ist in der Lyoner-Anstalt viel kiirzer als in denen
des Auslandes. Nach der Ansicht Dr. Vignes hat der prétuberkuldse
Mensch nicht ein so bedeutendes Ruhebediirfnis wie der vorgeschrittene
Tuberkulose. Indem man die Verbrennung seiner Erndhrung er-
moglicht, sagt Dr. Vigne, durch lebhafte Leibesiibungen im Freien
(freies Umherspringen, besonders aber durch Atemturnen), erzeugt
man in seinem ganzen Organismus und besonders in seiner Lunge
giinstige Wandlungen, die ihm viel zutréiglicher sind als die An-
sammlung von Fettvorschuss. Diese Ubungen stehen in der ,Ecole-
sanatorium lyonnaise“ in grossem Ansehen. Die Dauer der Lernzeit
soll in allen Fillen eine beschrinkte sein. In der Ecole du Vernay
belduft sie sich auf 2!/ Stunden téiglich. Mit allem Nachdruck
wacht man in Vernay dariiber, dass die Kinder in ihren téiglichen
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Verrichtungen volle Reinlichkeit pflegen. Vorschriftsgemiss miissen
sie am Morgen nach dem Aufstehen zuerst das Water-closet auf-
suchen. Dann begeben sie sich zum Lavabo, wo sie unter der Auf-
sicht der Lehrer Hinde, Gesicht und Zihne reinigen. In der Ver-
wendung der Zahnbiirste erhalten die Schiiler besondere Anweisung.
Das Haus besitzt auch eine sehr gut eingerichtete Wassereinrichtung.
Zweimal wochentlich erhalten die Kinder eine warme Douche; des-
gleichen nehmen sie zweimal in der Woche ein Fussbad im frischen
Wasser des Weihers. Dr. Vigne gibt ferner eine Ubersicht fiir eine
rationelle Zeiteinteilung in der Freiluftschule.

In einem griindlichen Referat macht Dr. med. Bexheft, Schul-
arzt und Professor der Hygiene in Budapest, seine Vorschlige iiber
Stundenplan und Zeitverwendung in den Freiluftschulen.
Er fordert, dass in der Freiluftschule die p#adagogischen, in aller-
erster Linie aber die hygienischen Gesichtspunkte Beriicksichtigung
finden. Als gesundheitsférdernde Momente der Freiluftschulen verlangt
der Referent: 1. stindigen Aufenthalt der Kinder im Freien; 2. Ab-
hidrtung des Korpers gegen Kilte und Witterungseinfliisse durch
kalte Waschungen, Bidder usw.; 3. kréftigende Nahrung (vor jeder
Mahlzeit werden die Hénde gewaschen, nach der Mahlzeit wird der
Mund ausgespiilt; geistige Getréinke sind génzlich ausgeschlossen);
4. nicht anstrengende Bewegung erfordernde Beschiiftigung (héusliche
Beschiftigungen, Bewegungsspiele, Spaziergiinge, im Sommer Baden
und Schwimmen im Freien, im Winter Schlittschuhlaufen, Rodeln);
5. einen die Geistestitigkeit wenig anstrengenden Unterricht (geringe
Schiilerzahl der einzelnen Klassen, individueller Unterricht, leicht
fassliche Methode, kurze Unterrichtseinheiten (20 Minuten), keine
Schulaufgaben, Verlegung des theoretischen Unterrichts ausschliess-
lich auf den Vormittag); 6. Gelegenheit zum geniigenden Ausruhen
des Korpers und des Geistes (10 Minuten Pause nach jeder Lektion
von 20 Minuten); 7. geniigende Schlafzeit (9!'/z bis 10 Stunden).
Bexheft befiirwortet folgende Tagesordnung :

61/z Uhr: Aufstehen, Waschen, Ankleiden, Bettordnen; 71!/2—8:
Friihstick und kurzer Spaziergang; 8-—10: Unterricht; 10: Pause;
10—12: Bewegung im Freien: Spiele, leichtere Arbeiten im Garten
und Wald, Baden, Schwimmen, Spaziergidnge; 12—1: H&ndewaschen,
Mittagsmahl, Mundspiilen; 1—2: Ruhepause (Liegen im Freien);
2—3: Zerstreuung, leichte Beschiiftigung, Gesellschaftsspiele (ohne
viel Bewegung); 3—4 (abwechselnd): Handarbeitsunterricht, oder
Zeichnen, oder Schreiben und Singen; 4: Pause; 4—7: Beschiiftigung

16
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im Garten, im Walde, Spiele, Turnen, Spaziergénge; 7—7 !/2: Héinde-
waschen, Abendessen, Mundspiilen; 7 '/2—81/2: Liesen, ruhigere Gesell-
schaftsspiele; 9!/2: Zu Bette gehen.

Um einen namhaften und dauernden Erfolg zu erzielen, sollen
die Freiluftschulen womoglich das ganze Jahr — hochstens die
strengsten Wintermonate ausgenommen — gedffnet sein, mit Inter-
naten verbunden, aber auch zur Aufnahme von Externen eingerichtet
sein. Die Freiluftschule und ihre Zoglinge miissen unter steter,
womdglich unter tiglicher Kontrolle eines sachverstéindigen (Schul-)
Arztes stehen. '

Frau Clara Tluchor aus Wien machte Mitteilungen iiber die
Erholungsstationen wihrend des Tages fiir die Schiiler der
Stadt Wien, wie sie infolge eines Beschlusses der Regierung von
Nieder-Osterreich im Jahre 1903 ins Leben gerufen wurden. Es
bestehen z. Z. drei derartige Stationen. Sie sind von Wald und
Wiesen umgeben. Die Kinder wohnen 5—10 Wochen hier. Sie sind
den ganzen Tag an der frischen Luft und erhalten vier Mahlzeiten.
Sie werden von Klosterschwestern bewacht und stehen unter #rzt-
licher Kontrolle. Wasser, Luft, Sonne sind neben der rationellen
und ausreichenden Erndhrung ein Hauptmittel, auf die man die
Heilung und Kriftigung der Kinder stiitzt. Ausser diesen Erholungs-
stationen gibt es Sanatorien und Spitéler fiir kranke Kinder, die
ebenfalls von der Regierung von Nieder-Osterreich und der Stadt
Wien unterhalten werden.

Dr. F. Madeuf, Paris, tritt ein fiir Vermehrung der Gelegen-
heiten zu Winteraufenthalten fiir schwichliche Kinder, die er ebenso
niitzlich und zeitgemaéss findet, wie die Freiluftaufenthalte in der schénen
Jahreszeit. Und dazu bietet der Siiden Frankreichs so reichlich
Gelegenheit; eventuell konnte man solche Stationen in Algerien ein-
richten. Im Winter 1909/10 seien bereits 438 Kinder aus Paris zu
Kuraufenthalten nach dem Siiden geschickt worden, im kommenden
Winter werde die Zahl sich vermehren. Sowohl vom gesundheitlichen
Standpunkte der Kinder aus als auch im Hinblick auf die erzieherischen
Aufgaben findet Madeuf, sei es von grosstem Interesse, die Einrichtung
der Winterkuraufenthalte fiir Kinder zu férdern.

Uber die Einrichtung von Erholungsstitten fiir die
Schiiler und von Freiluftschulen in Padua berichtet Dr. Randi.
Padua war die erste Stadt in Italien, die derartige KEinrichtungen
schuf. Die Associazione Padovana contro la tuberculosi, der der
Referent als Prisident vorsteht, hat von Anfang an allen jenen Be-
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strebungen ein besonderes Interesse entgegengebracht, die dahin
tendieren, die Tuberkulose bei den Kindern zu verhiiten. Von den
Mitteln der Verhiitung weist sie dem Aufenthalt in guter, gesunder
Luft die erste Stelle an. Von der Munizipalitit der Stadt hat der
Verein auf den ausgedehnten Wiesen und sanften Abhiingen der
Bastionen der Stadt bereits im Jahre 1902 eine Fliche von 11000 m?
zugewiesen erhalten und im Jahre 1907 eine zweite von 8250 m?,
die eingezdunt und zum Teil mit schattigen Koniferen und andern
Baumen bepflanzt wurden. Das Komitee vom Roten Kreuz stellte
drei Zelte zur Verfiigung; die Associazione legte auf ihre Kosten
eine auf einer Seite offene Terrasse an und erbaute zwei Pavillons
ohne Winde, denen die Munizipalitidt auf ihre Kosten einen weitern
grossen Pavillon anfiigte. Mit den einfachsten Mitteln kann die
Associazione beitragen zur physischen und moralischen Kriftigung
und Forderung einer grossen Zahl schwichlicher Kinder, ohne dass
dem Schulunterricht Eintrag geschehe, der in der Freiluftschule von
tiichtigen Lehrerinnen erteilt wird auf dem griinenden und blithenden
Wiesenteppich, im Schatten der Akazien oder Koniferen. Die Kinder
werden von einer Spezialkommission ausgewihlt, der auch die Schul-
drzte angehoren, und zwar aus den Schwichlichen und Zuriickgeblie-
benen der Klassen, und ausserdem wird unabhéingig davon den armen
Kindern ermoglicht, jeden Tag in der Ricreatori-scuola zufrieden und
frohlich wéhrend zehn Stunden mit Spiel, Leibes- und Atmungsiibungen,
Gesang, Schulunterricht zuzubringen. Zwei- bis dreimal im Tag
erhalten sie ein kriftiges Essen. Auf Decken, die numeriert sind,
ruhen sie sich nach der Hauptmahlzeit wihrend einer Stunde aus.
Fiir solche Kinder, die es besonders notig haben, wird die Kur ver-
vervollstédndigt, indem man die Kinder fiir die erforderliche Zeit auf die
Ho6he oder auf die Landschaft, auch ans Meer sendet. Seit dem
Jahre 1905 sind 1480 Kinder so verpflegt worden. Die Resultate
werden in hygienischer wie p#adagogischer Hinsicht als sehr gut
bezeichnet, und Lehrer, Eltern, Arzte und Behorden sprechen sich
sehr giinstig iiber die Einrichtung aus. Zur Deckung der Kosten
tragen gut situierte Biirger, Bankinstitute und namentlich die Muni-
zipalitdt wesentlich bei; die Schiiler bezahlen 5 centesimi im Tag.

Der Stadtbaumeister von Bradford (England), Reginald G. Kirby,
berichtete iiber Plan und Einrichtung der Freiluftschulen.
Nach seiner Uberzeugung sind die Freiluftschulen iiber die Zeiten
des Experiments hinaus; die Resultate, die sie gezeitigt, seien ohne
ihresgleichen in der Erziehungswissenschaft. Sind anderwirts die
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Freiluftschulen lediglich wihrend der Sommermonate offen, so hat
man in Bradford, angesichts des sichtlichen Erfolges, den die Kinder
aus ihrem Aufenthalt gezogen, sich dahin entschieden, sie das ganze
Jahr offen zu behalten. Beim Bau der Freiluftschulen ist zu beachten,
dass die Hauptsache ist, die Gesundheit jener Kinder zu heben,
die nicht die erforderliche Widerstandsfihigkeit besitzen, um das
normale Schulleben auszuhalten. Die meédizinische Seite des Werkes
kommt daher in erster Linie in Betracht; die Schule muss daher
ein wenig nach Art der Spitdler erbaut werden. Dabei miissen
folgende Bedingungen erfiillt sein: Einrichtungen fiir tigliche Ruhe
- und Schiaf, ebenso fiir den Unterricht bei schlechtem und bei gutem
Wetter und fiir physische Ubungen, Bider, Speisegelegenheiten,
Lokale fiir die #rztliche Inspektion, und ebenso fiir gewshnliche Ver-
richtungen. Bei der Wahl des Platzes ist die grosste Sorgfalt an-
zuwenden. Wesentlich ist eine sonnige, freie Lage. Der Versorgung
mit Wasser, der Trockenlegung des Grundes und der Beleuchtung
muss alle Aufmerksamkeit zugewandt werden. Fiir die Ruhekur
sind besondere Liegestiihle erforderlich. Gegen den Regen miissen
die Kinder in Hiitten (Hangars) Schutz finden, wo sie auch ihr Essen
einnehmen. Wichtig ist die Einrichtung von Bidern; diese miissen
so eingerichtet sein, dass jedes Kind mindestens einmal in der Woche
baden kann. Im Zentrum des Gebidudes sind die Lokalitdten zu
plazieren, die dem Unterhalt dienen: Speisesaal, Kiiche, Vorratsraum,
Office etc. Die Kinder sollen im Tag drei Mahlzeiten erhalten. Die
Gebdude sind durch eine offene Veranda mit einander zu verbinden.

Uber die Freiluftschule in Bradford vernehmen wir weiter
aus einem Referat von Schularzt Lewis Williams. Die Schule, die
im Jahre 1908 gegriindet wurde, musste bereits 1909 erweitert
werden. Die Schiiler und Lehrer sammeln sich tidglich im Zentrum
der Stadt und begeben sich von da aus in die Freiluftschule. Die
Kinder erhalten drei Mahlzeiten téglich und zwar: zum Friihstiick
Suppe, Milch, Brot, Butter, Melasse; am Mittag zwei Platten mit
verschiedenen Gerichten zur Wahl; als Vesperbrot: Milch, Brot,
Butter oder Konfitiiren. Eine wichtige Sache, die man den Kindern
beibringen muss, ist die, dass sie essen miissen und wie sie essen
miissen, und auch, dass sie nichts stehen lassen diirfen, was ihnen
dargereicht worden ist. Nach dem Mittagsmahl ruhen sich die
Kinder wihrend 1!'/2 Stunden und zwar wo immer moglich in der
freien Luft aus. Einmal in der Woche werden die Kinder gebadet.
Eine grosse Wichtigkeit schreibt man den physischen Ubungen zu,
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die taglich stattfinden unter besonderer Beriicksichtigung der Atem-
iibungen. Die Klassenzimmer sind mit einer Veranda versehen.
Einmal in der Woche wird die Freiluftschule vom Schularzt besucht;
dabei werden alle Kinder untersucht. Messungen der Brust beim
Ein- und beim Austritt, Untersuchungen des Himoglobingehaltes
des Blutes haben recht giinstige Ergebnisse gezeitigt. Man legt ein
grosses Gewicht darauf, dass die Schiiler sauber und gut gekleidet
zur Freiluftschule kommen. Zwei gemeinniitzige Vereine ,Guild of
Help und ,Cinderella Club“ sorgen fiir die Bekleidung diirftiger
Kinder. Im iibrigen werden die Kosten des Unterhalts und Betriebs
der Freiluftschule von den stidtischen Behorden getragen.

Dr. phil. Thomas B. Balliet, Dekan des Pidagogiums in
New York, berichtet in seinem Referat: ,Uber Freiluftschulen
und die Schiiler, die diesen zugefithrt werden sollen®, wie
die Idee der Freiluftschulen in England (London, Halifax, Bradford),
in Rhode Island Fuss gefasst und nach Amerika kam, wo solche
Schulen in Boston, New York, Chicago, Rochester, Hartford und
Pittsburg bestehen. Uber die Einrichtung der amerikanischen Freiluft-
schulen ist diesem Referat, sowie dem von Dr. med. John W. Brannau,
aus New York ,Uber die Freilichtschulen in den Vereinigten
Staaten® zu entnehmen, dass sie unter Anpassung an die Verhilt-
nisse der Riesenstéidte bereits einen etwas anderen Charakter an-
genommen haben. Sie konnen nicht durchwegs ausserhalb die Stadt
verlegt werden; man hat daher vielfach Verbindung mit den ordent-
lichen Schulen gesucht. Im einzelnen erfahren wir: Die Schule in
Boston befindet sich in einem Ooffentlichen Park, auf dem Dach eines
urspriinglich als Speisehalle gebauten Gebdudes. In Providence hat
man das obere Stockwerk einer Schule hiefiir verwendet, indem man
auf der Sonnenseite einen Teil des Mauerwerks durch Fensterflichen
ersetzte. In Hartford werden die Kinder unter einem Zelt vereinigt,
das in einem alten Privatbesitz aufgeschlagen wird. Auch in Chicago
benutzt man das Zelt, das auf dem Dache eines Gebidudes auf-
geschlagen wird. In Rochester hatte man mit der Unterbringung
der Schule in Zelten zuerst angefangen; jetzt bedient man sich der
transportablen Schulbaraken. Am interessantesten ist die Unter-
bringung in New York. Dort befinden sich die Freiluftschulen auf
alten Barken, die von der Stadtverwaltung als unbrauchbar fiir den
Dienst ausgeschieden werden. Diese Barken, die am Quai fest-
geklammert sind, beherbergen in durchaus geeigneter Weise fiinf
Freiluftschulen. In dem an die Barke anstossenden Landstiick ist
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ein kleiner Garten angelegt, in dem von den Kindern Blumen
und Gemiise gepflanzt werden; das macht ihnen viel Vergniigen
und ist zugleich in intellektueller und physischer Hinsicht fiir sie
eine Wohltat. Balliet erwihnt, dass in den Vereinigten Staaten
augenblicklich die Tendenz sich geltend mache, in den gewohnlichen
Schulen Freiluftschulen (fresh air rooms) einzurichten, #hnlich wie
dies in Providence geschehen. In Boston und New York haben die
Schulbehorden beschlossen, solche Klassen in einer Anzahl bestehender
Gebiude zu griinden und alle neu zu erbauenden Schulen damit
zu versehen. Denn die Zahl der Schiiler, die diesen Schulen zugefiihrt
werden konnen, sei so gross, dass in den ausserhalb der Stadt
gelegenen Sonderschulen nicht allen Bediirfnissen nachgekommen
werden konne. Die hygienische Behandlung der Kinder fasst Balliet
zusammen in die Worte: frische Luft, viel Sonne, gute Erndhrung,
viel Bewegung, Sauberkeit und Ruhe. Die Temperatur des Raumes,
in dem sich die Kinder aufhalten, solle niedriger sein als in gewohn-
lichen Klassen; dafiir sollen die Kinder warm angezogen sein. Die
Kinder nehmen auf diese Weise schnell an Gewicht, Kraft und
geistiger Regsamkeit zu. Mit Ausnahme der Schwéchsten miissen
alle in ausreichendem Masse arbeiten, damit sie nach ihrer Genesung
in die Klassen der offentlichen Schule zuriickkehren kionnen; es hat
sich erwiesen, dass die Kinder dieser Schulen, wenn man die fiir
diese wichtige Aufgabe geeignetsten Lehrkrifte auswihlt, und fir
den TUnterricht nur Klassen von 20—25 Schiilern bildet, fiir die
Schularbeit halb so viel Zeit brauchen wie die der gewohnlichen
Schulen, wo auf einen Lehrer 40, 45 oder sogar 50 Schiiler kommen.
Balliet folgert weiter: Es ist anzunehmen, dass diese Resultate ihre
Wirkung auf die Verwaltung der gewdhnlichen Schulen nicht ver-
fehlen werden, da sie Beweis dafiir liefern, dass bei einer grossen
Schiilerzahl fiir einen Lehrer das erzieherische Moment so gut wie
wegfillt. Da die Behandlung der Tuberkulose durch frische Luft
einen wichtigen Einfluss auf die Hygiene im Hause ausiibt dadurch,
dass sie dem Volk die Bedeutung vollkommener Liiftung und reich-
lichen Sonnenlichtes nahe bringt, so kénnen wir wohl hoffen, dass
eines der wichtigsten Nebenresultate der gegenwirtigen Bewegung
fiir diese Freiluftschulen in kurzem eine bessere Liiftung der Schulen
im allgemeinen zur Folge haben wird. Auch hoffen wir, die Behorden
davon zu iiberzeugen, dass eine viel niedrigere Temperatur, als die
man heutzutage in vielen Schulen Amerikas findet, den Kindern
zutriglicher ist, vorausgesetzt, dass die Kinder warm gekleidet sind.
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In die Freiluftschulen werden nach Brannau in erster Linie
Kinder eingewiesen, die mit Lungenschwindsucht infiziert sind und
daher von der offentlichen Schule haben ausgeschlossen werden
miissen. Doch beginne man nun auch, solche Klassen der Freiluft-
schulen einzurichten fiir Schiiler, die noch nicht tuberkulos sind, aber
hiefiir disponiert sind: korperlich schwache, anéimische, schlecht er-
nidhrte Kinder, die nicht das normale Korpergewicht haben; derartige
Klassen seien in New York im Jahre 1910 vier eingerichtet worden,
eine im April und drei weitere im September. Seien die Freiluft-
schulen fiir tuberkuldse oder prituberkulose Kinder bestimmt, die
innere HEinrichtung sei im wesentlichen die nédmliche: Man verbringt
den ganzen Schultag in freier Luft. Am Mittag gibt es eine warme
Mahlzeit, um 10 Uhr vormittags und 3 Uhr nachmittags einen Lunch,
bestehend aus Milch mit Bisquit. Nach der Hauptmahlzeit ruhen
sich die Kinder wihrend mindestens einer Stunde auf Liegestiihlen
aus, und man veranlasst sie zu schlafen. Sie sind jeweilen der Jahres-
zeit entsprechend gekleidet. In den kalten Monaten tragen sie
Miitzen und wenn notig Handschuhe, Unterjacken und Uberzieher.
Allen diesen Schulen sind Krankenpflegerinnen zugeteilt; sie besuchen
die Wohnstétten der Kinder und unterrichten die Eltern in den
Einzelheiten der Gesundheitspflege. In der Mehrzahl der Freiluft-
schulen werden die Kinder auch noch in praktischen Handarbeiten
betitigt, so im Nihen, Flechten, Falten, Ausschneiden, in der Korb-
flechterei etc. Auch Brannau verspricht sich neben dem direkten
viel von dem indirekten Nutzen der Freiluftschulen, von dem Ein-
fluss, den diese Kinder nachher auf ihre Mitschiiler und auf das
Elternhaus ausiiben.

Bei der Neuheit der Einrichtung ist es begreiflich, dass in so
vielseitiger Weise der Freiluftschulen am Kongress gedacht wurde
und dass die Einrichtung der Ferienkolonien, welch letztere sich
nun wohl allgemeiner Verbreitung und Anerkennung erfreuen, in
den Beratungen zuriicktrat. Immerhin waren doch auch einige
Referate, die sich mit diesem Gegenstand beschiftigten. So be-
handelten Stadtarzt Dr. V. Klima, Prag, und Dr. Hamza, Direktor
des Sanatoriums fiir skrofulése Kinder in Luze: Das Programm
der Ferien- und Gesundheitskolonien fiir Kinder. Die
Schwiche, die man bei den Schulkindern hiufig bemerkt, betrachten
die Referenten hauptsidchlich als eine Folge der antihygienischen
Umsténde des sozialen Lebens, besonders in den grossen Stiddten.
Den Ferienkolonien schreiben sie eine grosse Bedeutung zu. Die
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Auswahl der Kinder wird vom Arzt bestimmt. Die aufzunehmenden
Kinder miissen physisch gesund sein, sie diirfen nicht an einer an-
steckenden Krankheit leiden, auch nicht aus einer Gegend kommen,
wo eine Epidemie herrscht und schliesslich diirfen sie keine stetige
oder besondere Pflege von Seiten des Arztes oder eines Kranken-
pflegers verlangen. Aufgenommen sollen nur werden: schwichliche,
schlecht gen#hrte, bleichsiichtige, sowie rekonvaleszente Kinder, von
denen keine Ansteckung mehr ausgeht, und nur im Alter von 6 bis
14 Jahren. Die bemittelten Kinder bezahlen eine Taxe, die un-
bemittelten werden unentgeltlich aufgenommen. Der Zweck der
Kolonien besteht darin, Korper und Geist der schwéchlichen Jugend
zu kréftigen und zu stédhlen und die Jugend zu lehren, hygienisch zu
leben. Dieses Ziel wird erreicht durch: Luftverinderung, Aufenthalt
in freier Luft und in der Sonne, giinstig geregeltes Familienleben,
soziale und hygienische Erziehung. Die Referenten unterscheiden
zwischen Ferienkolonien und Gesundheitskolonien. Diese unterscheiden
sich nach der fiir die Wiederherstellung der schwichlichen Kinder
erforderlichen Zeitdauer. Die Ferienkolonie verlangt einen Aufenthalt
von 3—4 Wochen, die Gesundheitskolonie rechnet mit einem lidngern
Aufenthalte. Die Ferienkolonie soll nicht mehr als 50 Kinder zdhlen;
in der Gesundheitskolonie kann die Zahl bis auf 100 steigen. Die
Leiter der Kolonie miissen Eheleute sein und Kinder haben, z. B.
ein Lehrerehepaar. Das die Leiter unterstiitzende Personal einer
Musterkolonie von 50 Kindern besteht aus zwei Aufsichtslehrern
oder Lehrerinnen, einer Hilfskdchin, einem Kiichenmidchen, zwei
Zimmerméidchen und einem Portier. Fiir die Lage der Kolonie wird
gefordert: schine Gegend, trockener Boden, viel Sonne und Licht,
womoglich fliessendes Wasser fiir die Bader. Die Kinder sind gegen
Unfall zu versichern. Die Eltern miissen den Leitern ihre Rechte
abtreten. Es werden fiinf Mahlzeiten verabreicht: erstes Friihstiick,
Frithstick um 10 Uhr und um 12 Uhr, Vesper um 4 Uhr und
Abendbrot um 7 Uhr. Jedes Kind hat téglich Fr. 1.10 zu bezahlen.

Wenn ein Einwand gegen dieses Programm gemacht werden
kann, so ist es der, dass die Referenten zu weit gehen in der An-
setzung des Aufsichts- und Hiilfspersonals. Also fiir 50 Kinder
werden neun Personen verlangt! Das muss den Betrieb doch
wesentlich verteuern. und auch dem wichtigen Moment Eintrag tun,
dass die Kinder zu den téglichen Verrichtungen im Haus mit heran-
gezogen werden sollen, angeleitet werden sollen, sich niitzlich zu
machen und sich selbst zu helfen. Es war ja ein gar wichtiges
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Moment, das Bion immer und immer wieder betonte: die Ferien--
kolonien sollen auch erzieherisch wirken, sie sind nicht bloss da, die
Kinder aufzufiittern!

Aus den weitern Referaten iiber diesen Gegenstand erfahren
wir, dass in Nantes die Organisation der Ferienkolonien von der
Munizipalitit an die Hand genommen worden ist und dass jidhrlich
600 Kinder in die zwei Kolonien geschickt werden, wovon die eine
am Meer, die andere auf der Campagne eingerichtet ist. Fir jedes
Kind wird ein Gesundheitsschein gefiihrt, in den die Resultate der
drztlichen Untersuchung eingetragen werden.

Siebente Sektion.

Der Lehrkorper. Hygiene und Beziehungen
zu Familie und Schularzt.

Hygienische Massnahmen zum Schutze der Kinder waren in der
Schule lange im Gange, ehe man an die Hygiene des Lehrers dachte.
Auffallende Zahl von Erkrankungen und Todesfillen und wachsende
Kosten fiir Stellvertretung kranker und erholungsbediirftiger Lehrer
und Lehrerinnen lenkten die Aufmerksamkeit der Behorden auf die
Gesundheitsverhiltnisse der Lehrer. Heute ist die drztliche Unter-
suchung der Lehramtskandidaten eine notwendige Bedingung zum
Eintritt ins Lehramt. Wie Dr. Breton, Professor an der medizini-
schen Fakultdt in Lille, in seinem Bericht iiber les Aptitudes phy-
siques des candidats & I'enseignement ausfiithrt, hat Frankreich
die drztliche Untersuchung der Seminaristen im Jahr 1887 eingefiihrt.
Wer nicht geimpft ist oder wegen Gebrechlichkeit, Krankheit oder Kon-
stitutionsfehlern fiir den Unterricht ungeeignet erachtet wird, bleibt vom
Seminar ausgeschlossen. Um Lehrer von der Schule fern zu halten, die
fiir diese eine Gefahr sind, umschrieb (1897) eine Kommission die Gebre-
chen und Fehler genauer, die den Ausschluss vom Seminar bedingen. Die
strenge und konsequente Durchfithrung dieser Vorschriften (circulaire
Launois) hat sich als wohltéitig und notwendig erwiesen. Die Zahl der ab-
gewiesenen und zuriickgestellten Kandidaten schwankt (nach Jahre und
Gegend) zwischen 0,56 und 12°6. Schwierigkeiten verursacht die
Anlage zur Tuberkulose, welche die meisten Todesfdlle der Seminar-
zoglinge verursacht; oft gibt auch die Zahl der Urlaubs-Fille in
Seminarien zu denken. Die wiinschbaren Aufschliisse vermochte nur
das livret individuel de santé zu geben, wie es Nizza fiir alle
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Schiiler eingefiihrt hat. Manche zu rasch erfolgte Untersuchung er-
weist sich als ungeniigend; viele Schiden kann iiberhaupt nur der
Spezialarzt ergriinden. Dr. Breton gelangt auf Grund einer Enquete
unter Arzten zu folgenden Schliissen: Um die drztliche Untersuchung
vollig wirksam zu machen, ist 1. durch den Schularzt eine Gesund-
heitsliste (fiche de santé) zu fithren, 2. in zweifelhaften Fillen ein
Spezialist (Augen-, Ohrenarzt) zur Priifung beizuziehen, 3. wihrend
des Jahres die Untersuchung zu erneuern, 4. alle zwei Monate (durch
die Seminarleitung) Brustumfang und Gewicht der Zoglinge zu be-
stimmen, 5. der korperlichen Ubung vermehrte Aufmerksamkeit zu
schenken. Dr. R. T. Williamson, Manchester, erklirt den Lehr-
beruf im allgemeinen als einen gesunden; die Sterblichkeit der Lehrer
stehe in England unter dem allgemeinen Durchschnitt. Nach Todds
Sterbetafeln (der Englischen Lehrer-Versicherungsgesellschaft) war
bei 1194 Sterbenden Phthisis in 244, Nervenstorung in 120, Lungen-
entziindung und Krebs je in 91 Fillen die Todesursache. Was des
Lehrers Gesundheit, trotz der Ferien, der Sonntagsruhe und des freien
Samstags, hiufig gefihrdet, sind die #rmlichen Verhiiltnisse (small
income) und die Nebenbeschiiftigungen. Schidigend wirken die Vor-
bereitungen auf Universititspriifungen (Wettbewerb), die Korrekturen
in grossen Klassen, die Fiihrung von Abendklassen und Privatstunden,
zu lautes Sprechen in der Schule -und schlechte Ventilation der Schul-
zimmer, wodurch die Gefahr der Tuberkulosis erhoht wird. Ausser
Lungeniibeln sind Neurasthenie, Migréine (Lehrerinnen), Graves disease
(Basedowsche Krankheit), Diabetes (Brightsche Krankheit), Kehlkopf-
leiden, auch Kurzsichtigkeit (in Manchester waren von 240 Schul-
biichern 44°/0 nach Cohns System schlecht gedruckt) hiufige Krank-
heitserscheinungen bei Lehrern. England fordert nicht nur eine
drztliche Untersuchung beim Eintritt ins Seminar (oder Universitit);
bei Beginn jedes folgenden Schuljahres ist zu konstatieren, dass der
Zogling ohne iibermissige Anstrengung dem Schulkurs folgen kanm,
und am KEnde der Seminarzeit hat der Arzt zu bezeugen, dass der
Kandidat stark genug ist fiir stéindigen Dienst als Lehrer der Volks-
schule. Die #rztliche Untersuchung ist derjenigen auf Lebensversiche-
rung #hnlich. Wessen korperliche Konstitution nicht befriedigt, soll
zuriickgewiesen werden. Der Arzt wird das allgemeine Aussehen
des Kandidaten vormerken (fir Aufnahme des Gewichts etc. ist die
Priifung gewdhnlich zu kurz); bei weniger als Durchschnittsgewicht
wird die Ursache ergriindet; Chlorosis oder andere Formen der Blut-
armut bedingen Zuriickweisung, ebenso Zeichen der Tuberkulose.
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Chronische Laryngitis ist vorerst zu heilen, ehe Aufnahme gewéihrt
wird. Symptome von Neurasthenie und Graves, disease, sind genau
zu untersuchen. Wer an Diabetes leidet, sollte das Lehramt nicht
aufnehmen; ebensowenig wem Epilepsis oder entstellende Fehler an-
haften. Am Schlusse des Seminars hat sich der Arzt iiber das korper-
liche Befinden des Kandidaten auszusprechen und diesen fiir das stidn-
dige Lehramt als stark genug zu erkliren. Die Impfung wird nicht
gefordert; der Kandidat hat nur zu erkliren, dass er oder seine Eltern
Gewissenseinwiinde dagegen erheben; doch gibt es Seminarien, die
ungeimpfte Kandidaten ablehnen.

In der Diskussion verlangte Dr. Olive, Medizinprofessor in Nantes,
mehr Zeit fiir die Arzte, um eine griindliche Untersuchung vorzuneh-
men. Prof. Gutmann aus Wien setzte die Uniibertrefflichkeit seiner
Messung des Brustumfanges auseinander. In einem Exposé, das wenig-
stens dem gedruckten Bericht einverleibt ist (zum Vortrag kam es
nicht), skizzierte Dr. G. H. Paschayan-Khan, Delegierter der So-
ciétés de langue arménienne, die Aufgabe eines Handbuches zur Hy-
giene des Lehrkorpers, das durch Wetthewerb zu erstellen wire.
Er fordert darin eingehende Behandlung des Schulhauses, der An-
stellung des Lehrers (geniigende Besoldung, Alterszulagen, freie Auf-
nahme in Sanatorien, Ruhegehalt, Sorge fiir die Hinterlassenen), der
Stundenzahl (wochentlich 24, in spatern Jahren 18), der Klassenstirke
(20 bis 30, nie iiber 40), Unterrichtstechnik, Disziplin, Krankheiten
des Lehrers (alljihrliche Untersuchung des Lehrers) und endlich des
Unterrichts in Schulhygiene fiir Lehrer.

Da von den Studierenden der Ecole Normale supérieure in Paris
5°/o tuberkulos sind, so wiinschen die Herren Nobécourt und Rouyer
eine strengere #rztliche Inspektion der Mittelschulen. Sie beantragen,
dass die Mittelschulen (lycées et colleges) ein Gesundheitsregister
(fiches médicales) fithren und Gesundheitszeugnisse ausstellen, die der
drztlichen Kommission vorzulegen sind, welche die Zoglinge bei der
Aufnahme in das obere Seminar (fiir Lehrer der Mittelschulen) zu
untersuchen hat. Mit der Beschrinkung, dass dem Gesundheitszeugnis
kein positiver Charakter zukomme, nimmt die Sektion den Wunsch an.

Den Beziehungen zwischen Lehrer und Familie und ihrer
praktischen Gestaltung waren zwei ausfiihrliche Referate gewid-
met, ein franzosisches und ein deutsches. Sie spiegeln eine verschie-
dene Auffassung des gegenseitigen Verhiltnisses von Schule und Haus.
Dort eine gewisse Zuriickhaltung gegeniiber dem Einfluss der Eltern,
hier das Verlangen nach einem harmonischen Verhdltnis zwischen
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Elternhaus und Schule. Dr. Oui, Professor der Universitat Lille,
sieht in der Organisation der Beziehungen zwischen Lehrer und Eltern
eine delikate Sache, die auf dem Takt und dem Geist der Versohn-
lichkeit der beiden Parteien beruhe. Leicht mache ein Wort, zu
rasch gesprochen oder falsch aufgefasst, sie zu Gegnern. Lokale
Verhiltnisse und Anschauungen spielen eine grosse Rolle. Auf dem
Lande kennt jedermann den Lehrer; dieser die Eltern. Der Vater
fragt hochstens nach dem Fleiss seines Kindes; ndhere Auskunft
trigt diesem gelegentlich einige Vorwiirfe ein. Fiir die Schulhygiene
hat der Lehrer von den Vitern nicht viel zu erwarten, und in die
Familie andere Gebrduche zu tragen, ist dem Lehrer nicht leicht.
Erst eine dauernd geachtete Stellung verschafft ihm Einfluss im
Dorfe. In der Stadt ist der gegenseitige Verkehr, namentlich bei
den grossen Klassen, schwieriger; zudem steht der Direktor noch
zwischen Eltern und Lehrer. Hier hat sich der Lehrer der monat-
lichen Korrespondenz (in Frankreich allgemein) zu bedienen, um
durch Frage und Antwort mehr Kenntnisse iiber die Familie und
die Schiiler zu erhalten. In hygienischen Dingen hat die Nurse
(Schulschwester, infirmiere scolaire) einzutreten und zwischen Schule
und Haus zu vermitteln. Fiir die Hygiene des Schulhauses ist nicht
auf die Eltern abzustellen; Vertretern der Eltern eine Art Aufsicht
zu iibergeben, hiesse die Politik in die Schule tragen. Eine Vermitt-
lung zwischen Schule und Volk vermag nur der Delegierte des Kan-
tons (auch Frauen wihlbar), der am Anfang des Jahres Eltern, Schul-
direktor und Lehrern die Notwendigkeit des Zusammenarbeitens nahe-
zulegen habe. In Mittelschulen erschwert der Fachunterricht den
Verkehr zwischen Schule und Haus. Wohl gibt ein Fragebogen
gegenseitige Aufkldrung, dariiber hinaus sind Sprechstunden eines
jeden Lehrers notig. Die Hygiene der Schule iiberwache der Schul-
arzt. Vereinigungen der Eltern und friiherer Schiiller mogen die
Schule fordern helfen, und im Verwaltungsrat (conseil d’administra-
tion d'un lycée p. ex.) soll neben einem Lehrer auch ein Arzt Platz
haben. Nach den Anschauungen von Dr. Oui sind also die person-
lichen Beziehungen zwischen Haus und Schule sehr beschrinkte; er
stellt ab auf die cahiers de correspondance, die Schulschwester, den
kantonalen Delegierten, in der Mittelschule noch besonders auf das
questionnaire und die Kollektivheziehungen der associations de parents
und der associations d’anciens éléves.

Unter reichen Hinweisen auf die Literatur (selbst Japans) be-
griindet Lehrer Berninger, Wiesbaden, Wiinschbarkeit und Moglich-




253

keit grosstmoglicher Annéherung zwischen Elternhaus und Schule
(Elternabende, Interesse der Eltern an des Kindes Schularbeit, Frage-
bogen des Lehrers an die Eltern, Hauslektiire der Schiiler, Hiilfe bei
der Berufswahl). Er erwihnt unter den erfolgreichen Bestrebungen:
Sprechstunden der Lehrer, Besuchstage fiir Eltern (Elternwoche in
Eisenach), Elternkonferenzen (Hamburg), Schulabende (Hannover),
Elternvereinigungen (Miinchen), Miitterabende und besonders die
Elternabende, wie sie in Wiesbaden in ausgedehnter Weise veran-
staltet werden. Die Bedeutung der Elternkonferenzen fiir die Schul-
hygiene schildert unter Beriicksichtigung der Wiener Verhéltnisse
M. A. Tluchor aus Wien, indem er der wohltdtigen Anregungen
(Schaffung von Knabenhorten u. a.) erw#hnt, die aus diesen Eltern-
konferenzen hervorgegangen sind. Auf Antrag der Herren Berninger
und Tluchor spricht die Sektion den Wunsch aus,

es mochten in allen Erziehungszentren und Léndern Elternabende
und Elternkonferenzen organisiert und ein zentrales Bureau zur Aus-
kunft iiber deren Organisation geschaffen werden.

In einem Referat ,Uber das Zusammenwirken von Arzt und
Lehrer auf dem Gebiet der Schulhygiene“ kommt Dr. Altschul,
Obersanitdtsrat in Prag, zu dem Schluss, den Dr. Kolmann, Basel,
schon vor zwanzig Jahren in die Worte gefasst hat: Die Jugend
wird nicht verkiimmern, wenn die Lehrer den Arzten helfen. Indem
Dr. Altschul Schule und Hygiene in gewissem Sinne als gegensitz-
lich hinstellt, fasst er den Begriff der Schule (Zweck: soviel Wissen
wie nur moglich in die Jugend hineinzubringen) einseitig und zu
enge. Aber die dadurch angedeutete Richtung, welche die Schule,
insbesondere die Mittelschule, vielfach eingeschlagen hat, erkldrt den
Gegensatz, der zwischen den Vertretern der Schule und den Arzten
in schulhygienischen Bestrebungen und deren Abgrenzung bislang
bestanden hat. Noch 1885 erklirte Stadtschulrat Dr. Bertram, Berlin,
gegeniiber der ,hygienischen Beaufsichtigung der Schule durch den
Schularzt“, wie sie Baginsky befiirwortete, ,geeignete Instruktionen
fir die Lehrer zweckmissiger als schulirztliche Revisionen“. Heute
lautet die Frage nicht mehr: Soll dem Arzt in gesundheitlicher Be-
ziehung ein Einfluss auf die Schule eingerdumt werden?, sondern
vielmehr: Wie konnen Arzt und Lehrer zusammenwirken, um die
Schuljugend an Korper und Geist gesund zu erhalten? Beide dienen
derselben Idee: das Wohl der Schuljugend zu fordern und Schéden
fir die korperliche, geistige und moralische Gesundheit der Schiller
fern zu halten. Ohne Mitwirkung der Lehrer ist die #rztliche Schul-
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aufsicht liickenhaft. Die fortwihrende Beobachtung der Schiiler durch
den Lehrer ist Voraussetzung fiir die Tatigkeit des Schularztes. Der
Lehrer macht auf krankhafte Disposition, Anzeichen anormaler Er-
scheinungen (Schulkrankheiten) aufmerksam, um rechtzeitig prophy-
laktische Massnahmen zu veranlassen; er priift drztliche Anordnungen
in bezug auf den einzelnen Schiiler: Anpassung der Schulbank, Riick-
sicht auf Kurzsichtigkeit, Vorsichtsmassregeln gegen Tuberkulose,
Fithrung der Schulstatistik usw. Nur ein verstindnisvolles Zusammen-
wirken von Arzt und Lehrer wird die Schulreform fiir die normalen
Schiiler und die richtige Behandlung des anormalen Kindes vermogen.
Uber die Schule hinaus hat auch die Lehrerschaft ein Interesse an
der Fiirsorge fiir die Jugend durch Mutterschutz, Sduglingsfiirsorge,
Verbesserung des Milieu, hygienische Erziehung im Hause, Sorge fiir
die schulentlassene Jugend. Hiedurch wird die Schulhygiene zur
Jugendhygiene. Thre Aufgaben und Ziele beriihren den Lehrer
und den Arzt, und in der praktischen Durchfiilhrung werden sie sich
unter Abgrenzung der Kompetenzen gegenseitig unterstiitzen.
Dr. A. Déléarde, Professor an der medizinischen Fakultit in Lille,
beleuchtet 1a collaboration du médecin et du maitre im Inter-
esse der prophylaktischen Massnahmen zum Wohl der Jugend. Fiir
die Mittelschulen mit Internat sieht er einige Schwierigkeiten in der
Stellung der Schule (und des Lehrers) zum Anstaltsarzt (médecin du
lycée) und dem Familienarzt (des Zoglings). In intimen Fragen
wiirde er die Sorge um den Zogling dem Familienarzt iibertragen,
an den sich der Lehrer wenden soll. Eine Aufklirung des einzel-
nen Zoglings (itber Pubertit z. B.) durch den vertrauten Arzt wiirde
er der Belehrung einer ganzen Gruppe durch den Anstaltsarzt vor-
ziehen. Einen notwendigen Schritt zum Zusammenarbeiten von Lehrer
und Arzt sieht Dr. Déléarde darin, dass der Arzt Mitglied der Schul-
kommission (der Mittelschulen) sei; das gebe auch den Eltern mehr
Vertrauen zu der Schule. Eine Darstellung der praktischen Be-
ziehungen zwischen Schularzt, Lehrern, Eltern, Familienarzt und dem
stidtischen Sanitétsdienst gibt Dr. Henri Zahor, Direktor des hy-
gienischen Bureaus a. D. in Prag, auf Grund der Verordnungen iiber
die #rztliche Schulinspektion in Prag. Auf Antrag des Priisidenten
der Sektion, Prof. Lyon, wird der Wunsch ausgesprochen, dass zur
Verhiitung von Korperfehlern zweckmissige Korperiibungen in das
Programm der Mittelschulen einzufiihren seien. Zum Schutze der
kleinen Kinder begriindet aus der Erfahrung heraus Dr. Broudic,
Paris, die irztliche Uberwachung der Kleinkinderschulen (Ecoles
maternelles). Die Sektion findet diese Forderung begriindet.
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Achte Sektion.
"Gesundheitslehre fiir Lehrer, Schiiler und Familie,

Hygienische Unterweisung ist von Bedeutung fiir den Lehrer, der
seiner Schiiler Gesundheit zu fordern hat, fiir den Schiiler, der seiner
Gesundheit Sorge tragen muss, fiir die Familie, welche fiir die Ge-
sundheit ihrer Glieder in erster Linie verantwortlich ist. Die Ge-
sundheitslehre beriihrt also die Erzieherarbeit auf der ganzen Linie.
Eine Beschrinkung der hygienischen Betrachtungen auf einige Haupt-
punkte war daher fiir die Sektion VIII geboten. Wir versuchen sie
herauszuheben, ohne uns an die chronologische Folge der Vortrige
und Diskussionen zu binden.

In einer weitgreifenden Perspektive entrollte Dr. Zollinger,
Ziirich, die Pflichten, die sich aus dem Schulzwang vom Stand-
punkt der Schulhygiene fiir die Offentlichkeit ergeben. Aus der
Entwicklung der Kultur ist die allgemeine Schulpflicht hervorgegangen.
Sie wird vom Staat (Gesellschaft) als Notwendigkeit anerkannt und
umfasst im allgemeinen eine achtjahrige tédgliche Schulzeit (vom 7.
bis 15. Altersjahr) und eine reduzierte Unterrichtszeit (4—8 Stunden
wochentlich) bis zum 18. Altersjahr. Aus dem Schulzwang, den der
Staat statuiert, erwichst fiir ihn die Pflicht, jegliche Schédigung der
Gesundheit des Kindes in der Schule fern zu halten, d. h. fiir
hygienische Schuleinrichtungen und gesundheitsfordernden Unterricht
zu sorgen. Als weitere Konsequenzen ergeben sich: Unentgeltlichkeit
der Lehrmittel, Schiilerspeisung, Fiirsorge fiir nicht beaufsichtigte,
schwichliche und gebrechliche Kinder (Jugendhorte, Ferienkolonien,
Spezialklassen, Anstalten fiir Taube, Blinde und Kriippel), drztliche
Uberwachung der Schule, Sorge fiir eine tiichtige Ausbildung der
Lehrer, aber auch rechtzeitige Sorge dafiir, dass das Kind gesund
zum Schuleintritt gelangt.

Wenn die Kinder mit sechs Jahren zur Schule kommen, so haben
sie ,totlichere Kampfe“ iiberstanden, als alle, die ihnen bevorstehen.
Eine Kinderschar, an Zahl einem Regiment von 1000 gleich, verliert
in den ersten fiinf Jahren des Lebenskampfes 150 bis 250 Kopfe,
und wie viele von den lebenden sind verwundet? fragt Alderman
B. Broadbent (Huddersfield). Wie viele blind, taub, verwachsen,
gebrechlich, schwach an Korper und Geist, weil sie im Kampf mit
der Unwissenheit geschlagen wurden? Nehmen wir zu den Zahlen
der Kindersterblichkeit noch hinzu die Sparsamkeit der Geburten,
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wie sie Frankreich aufweist, so stehen wir vor den Hauptgriinden
fiir eine bessere Kinderpflege, fiir eine bessere Aufkldrung iiber
die erste Kinderbehandlung und den Mutterberuf im besondern. Aus
Verhiltnissen in Frankreich heraus begriindete Dr. A. Frithinsholz,
Nancy, die Notwendigkeit eines Unterrichts in Puériculture fir
Lehrerinnen und Schiilerinnen. Alderman Broadbent aus Hudders-
field, England, ist als Leiter des Gesundheitswesens einer Stadt dazu
gekommen, der Kinderpflege Aufmerksamkeit zu schenken und For-
derung angedeihen zu lassen. Nach den Ausfiihrungen von Dr. Friih-
insholz ist in Frankreich der Unterricht in Kinderpflege bis jetzt
zumeist toter Buchstabe geblieben. Der Lehrplan der Ecoles primaires
supérieures erwiahnt allerdings unter den Begriffen der Gesundheits-
lehre, die den Schiilerinnen beizubringen sind, die Gesundheit der
Kinder, Stillung, geniigende und ungeniigende Ernéhrung; allein dariiber
wird kaum gelegentlich gesprochen. In den Lehrinnenseminarien wird
der Unterricht in Puériculture von dem Lehrer der Naturwissenschaften
erteilt. Vortrige iiber Kinderpflege, Mutterberuf usw. haben wohl
gelegentlich Erfolg; allein von einer regelmissigen systematischen
Belehrung iiber Kinderpflege kann nicht gesprochen werden. Dieser
Unterricht ist erst zu schaffen. Er ist eine Notwendigkeit in erster
Linie fiir die Kindergértnerinnen, die Leiterinnen und Lehrerinnen der
écoles maternelles, aber nicht weniger fiir die Médchen alle, die ihrem
natiirlichsten Beruf entgegengehen. Der Unterricht wiirde umfassen:
Kinderpflege des ersten Kindesalters, 1. Pflege der Neugebornen
(Reinlichkeit, Kleidung, Bett), 2. Erndhrung (Stillung, kiinstliche
Stillung, Sterilisation der Milch, weitere Ernihrung), 3. Uberwachung
und weitere Besorgung der Kinder (Wachstum, Impfung, Zahnen,
Gehenlernen, korperliche Betédtigung, Spiel). Nicht bloss in Seminarien,
sondern auch in Lyzeen sollten die Midchen hieriiber unterrichtet
werden. Aber schon das Midchen der Primarschule ist dafiir zu
interessieren und aufzukliren. Wie sehr Midchen (primaires) von
10 bis 14 Jahren fiir den Unterricht in Kinderpflege Interesse hegen,
hat ein Kurs (Pinard) mit Mddchen der Primarschule Boulevard Pereire,
Paris, bewiesen; eine miitterliche Liebe und Freude an den ,Kleinen®
dusserte sich dabei. Im gewohnlichen Schulleben eines Médchens wird,
wie B. Broadbent dartut, nichts getan, das einer Vorbereitung auf
die Motherhood gleichkdme. In einem Jahreskurs in Hauswirtschaft
(domestic subjects) werden kaum 1 !/, Stunden fiir all das gewidmet,
was auf Kinderpflege, Wische, Kleidung des Sduglings bezug hat.
Die Kluft, die Erziehung und Gesundheit geradezu trennt, sollte darum
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ausgefiillt werden. Wie Kinder, kleine Kinder zu behandeln sind,
sollte Lehrerinnen und Schiilerinnen beigebracht werden. Konnte aller-
dings, wie einige befiirchten, diese Belehrung Midchen nicht gegeben
werden, without taking away the bloom and freshness of their inno-
cence, so wiirde Mr. Broadbent vorziehen, sie in Unkenntnis dariiber zu
belassen. Zu Médchen in den Jahren der Entwicklung (the dark ages
of a girl’s life) von Babies und Mutterschaft zu sprechen, would be
an indecency; aber kein Médchen sollte 13 oder 14 Jahre alt werden,
ohne genaue Kenntnis von allem zu erhalten, was die Gesundheit
eines kleinen Kindes betrifft. Instinktiv spielt das Mddchen mit seiner
Puppe Mutter. Diesen Instinkt der Mutterschaft und damit der
Kinderpflege will Mr. Broadbent zur Basis der Mé&dchenerziehung
machen. Interesse, moralischer und geistiger Gewinn wiirden beim
Unterricht in Kinderpflege so stark sein, wie bei irgend einem Fach
der Hauswirtschaft. Das zeigte der Erfolg damit in der Meanwood
Road Schule zu Leeds: der erste Eindruck war das lebhafte und warme
Interesse der Midchen, jedes Auge war gespannt, das Gemiit war
voll und ganz dabei. Eine Skizze dieses Unterrichts gibt Miss W. Hit-
ching¥), die Leiterin der genannten Schule. Sie schliesst dieselbe mit
der Mahnung: In unsern Hénden liegt es, der ungeniigenden Vorbe-
reitung auf den Mutterberuf ein Ende zu machen. Keine Aufgabe
ist grosser und edler, keine wahrhaft wohltidtiger in ihren Ergebnissen.
Indem wir dafiir sorgen, dass kein Midchen die Schule verlisst, das
unvermoégend und unfidhig ist, eine gute Frau und Mutter zu werden,
erfiilllen wir eine nationale Aufgabe von hochster Bedeutung.

In der Diskussion wird berichtet, dass in Belgien, durch mini-
steriellen Erlass, Unterricht in Puériculture fiir alle Lehrerseminarien
angeordnet worden ist. Nachdruck legt Dr. Pinard darauf, dass dieser
Unterricht vom Arzte erteilt wird. Einstimmig erkennt die Sektion:

In Erwigung, dass Kinderpflege fiir die Erhaltung und Ver-
besserung des menschlichen Geschlechtes von grosser Bedeutung ist
und darum in allen Schulen gelehrt werden soll, wiinscht der 3. inter-
nationale Kongress, 1. Alle Lehrerinnen und Kindergéirtnerinnen sind
durch einen Arzt in Kinderpflege in vollem Umfang (vor der Geburt,
nach der Geburt) zu unterrichten. 2. Kinderpflege (im ersten Alter)
ist in den obligatorischen Lehrplan fiir Mddchen aufzunehmen und
als Examenfach zu behandeln.

*) (S. Three Years’ Course of Lessons in Home Management. London, Messrs,
Chambers 2/6.)

17
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Die Notwendigkeit und Art hygienischer Unterweisung
fiir Lehrer (Lehramtskandidaten) begriinden in ausfiihrlichen Referaten
die Dr. E. Wernicke, Direktor des hygienischen Instituts in Posen,
und Dr. J. Hallé in Paris. Die Schulhygiene, setzt Dr. Wernicke
auseinander, ist ein Lieblingsgebiet breiter Kreise geworden. Die
Gesundheit der Kinder wihrend der ganzen Schulzeit zu schiitzen und
zu pflegen, ist ihre Aufgabe. Darin liegt die Notwendigkeit, dass
jeder Lehrer genauere Kenntnis in Schulhygiene besitzen muss. Wohl
ist der Arzt ihr berufener Vertreter; aber der Lehrer sieht die Schiiler
taglich, der Arzt nur gelegentlich. Der Arzt sei daher des Lehrers
Berater; beide haben zusammen zu arbeiten. Hygienische Kenntnisse
(Physiologie, Biologie), sind fiir den Lehrer erforderlich im Interesse
der Kinder (Stundenplan, Ermiidungserscheinungen, Nervensystem),
wie des Lehrers selbst; das allergrosste Interesse an der Gesundheit
der Jugend aber hat die Allgemeinheit. Darum macht sich der Staat
die hygienische Ausbildung der Lehrer zur Aufgabe. Nachdem
Dr. Wernicke darauf hingedeutet hat, was in den einzelnen L#ndern
hierin geschieht, gibt er eine Darstellung der Unterrichtskurse fiir
Lehrer (hoherer Schulen und Volksschulen), die er an der Akademie
in Posen geleitet hat, um darauf in grossen Ziigen das Stoffgebiet
und die Art des Unterrichts zu umschreiben, immer betonend, dass
der Schularzt Vertrauensmann und Berater des Lehrers sei. Ein
wenig giinstiges Bild iiber den schulhygienischen Unterricht in Frank-
reich entwirft Dr. Hallé. Liegt nicht eine Ironie darin, dass ein
Lehrer in iiberfiilltem, schlecht gereinigten, schlecht beleuchteten Saal
Gesundheitslehre erteilen soll? Die Lehrkrifte, die nicht aus den
Seminarien hervorgegangen sind, enthehren jeglicher Unterweisung
in Hygiene, nicht anders ist’s mit den Lehrern der Mittelschulen,
wihrend dagegen die Seminaristen ausser Psychologie und Biologie
einen Kurs in Verwaltung und Gesundheitspflege der Schule erhalten,
so dass sie imstande sind, hygienische Werke zu studieren. Wiinsch-
bar wire, dass in die Fihigkeitsausweise der Lehrer (brevet de capa-
cité, élémentaire et supérieur) Hygiene, wenigstens Schulhygiene be-
sonders als Fach aufgenommen wiirde. Im Amte stehende Lehrer
sollten durch Vortrige iiber Hygiene aufgeklart werden. In den
Seminarien sollte der Econome (Verwalter) der Gesundheitspflege
besondere Aufmerksamkeit schenken, c’est a 1’économe des écoles
normales d’institutrices que doit revenir le soin de faire acquérir
aux éleves I'habitude de bien tenir une maison. Ein gutes Beispiel zu-
sammenhéngender Belehrung in Hygiene bietet das Lehrerinnenseminar
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zu Chartres mit seinen seit 1902 bestehenden Kursen, die je ein Gebiet
eingehend behandeln, z. B. 1906 : Ernihrung bei Kindern, Erwachsenen,
‘besondern Berufsarten; Hygiene des ersten Kindesalters; 1909: Indi-
viduelle Gesundheitspflege; Kleidung, Organe des Menschen, Aufgaben
des Lehrers; Korperliche Ubung, Kinderkrankheiten. Wie Dr. Wernicke,
so will Dr. Hallé den Unterricht in Hygiene am Seminar dem Arzt
iibertragen; im allgemeinen ist dieser Unterricht weniger theoretisch
als praktisch zu gestalten, vor allem aber da einzufithren, wo er noch
nicht besteht. Aus den Erginzungen, die Dr. Pinard hinzufiigt, geht
hervor, dass die Schulhygiene, trotz der schonen Programme von
Dr. Dubove, fiir die Seminarien in Frankreich vielfach nur auf dem
Papier steht.

Wie Gesundheitslehre unterrichtet werden soll, umschreibt
Professor D. Sommerville, King’s College, London. Hygiene ist ange-
wandte Physiologie und als solche ein Zweig der Biologie. Beobachtung
und Experiment, Vergleichung und Anwendung sind ihre Mittel. Von
grosster Wichtigkeit ist die Beobachtung und Beriicksichtigung der
Entwicklung des Kindes und seines Gehirns. Eindringlich ist zu
warnen vor zu frither geistiger Anstrengung; erst bedarf der Korper
(Bewegung, Titigkeit) seiner Entwicklung. Bis zu einem gewissen
Alter ist die Gesundheitslehre grosstenteils praktisch zu lernen (Ubung,
Gewohnheit). Mit zunehmender Reife tritt griindlichere Belehrung
ein. Laboratorien sind an Mittelschulen, Seminarien, Hochschulen
unentbehrlich. Leben und Geist hat dieser Arbeit der Lehrer einzu-
flossen, der iiber dem Buchstaben des Lehrplans steht. Der Lehrer
soll imstande sein, die Tatsachen und Erscheinungen des ihn um-
gebenden Lebens fiir den Unterricht nutzbar zu machen. Die Hygiene
muss wissen, ob der Schiiler in seiner besten Verfassung ist, und
wenn nicht, warum dies. Erfahrungen in praktischen Kursen zeigen,
dass die Lehrer der Schulhygiene griosstes Interesse entgegenbringen;
sie sind aber selbst von iiberkommener Routine und Vorurteilen frei
zu machen. In ausfithrlicher Angabe des Stoffes zeigt Professor
Sommerville, was die Schulhygiene zu behandeln hat, indem sie von
der ersten Kindheit an die Entwicklung des Individuums verfolgt bis
zur Personlichkeit des Lehrers, der Mutter und des individuellen
Charakters iiberhaupt. Der Schliissel aber zu einem erfolgreichen
Schulleben fiir Lehrer und Schiiler liege in der anregenden, wissen-
schaftlichen Forschung, die den wirklichen Aufgaben des Lebens ruhig
ins Auge schaut und eine ernsthafte Losung versucht.
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Eine Bemerkung allgemeiner Natur macht Professor Carstairs
Douglas in Glasgow: Sechs Jahre Erfahrungen als Lecturer on Hygiene
(2500 Schiiler) lassen ihn erkennen, dass der hygienische Unterricht
in seinen Erfolgen von mancherlei dussern Faktoren bedingt ist; denn
Gesundheitspflege ist wesentlich eine Sache der Gewohnheit. Trotz
eines eingehenden Unterrichtskurses mit praktischen Demonstrationen
in Schulen werden viele Lehrer den Vorschriften der Gesundheitslehre
nicht die ndtige Beachtung schenken, weil ihnen die Erziehung (Ge-
wohnung) hiezu fehlt. Ein mehrjihriger Aufenthalt in gut geleiteten
Seminar-Internaten wird darum gute Friichte tragen. Mit der Zeit
wird die hygienische Belehrung in der Volksschule ihren bessernden
Einfluss auch im Hause fiihlbar machen; aber die optimistischen
Hoffnungen auf den Hygiene-Unterricht haben sich fiir Prof. Douglas
nicht erfiillt. Fiir ein gemeinsames Zusammenarbeiten der &rztlichen
Schulinspektion und der Lehrer spricht Dr. Jo. G. Cosio, inspecteur
médical aus Mexiko. Die Erfahrungen in der Schule (ansteckende
Krankheiten, Ermiidungserscheinungen, Unterernihrung) haben ihn
von der Notwendigkeit hygienischen Unterrichts fiir die Lehrer iiber-
zeugt. Dieser Unterricht ist nach seiner These dem Schularzt zu
iibertragen. Als Konsequenz ergibt sich, dass auch den Schiilern der
Volksschule die elementarsten Begriffe der Gesundheitspflege beige-
bracht werden sollen.

Eine Erginzung fanden die angedeuteten Ausfithrungen durch
den Vortrag von Mrs. Cloudeslay Brereton, Hampstead Heath,
London, iiber Mutterberuf, Haus- und #rztliche Inspektion.
Die irztliche Uberwachung der Schule ist von anerkanntem Wert;
sie darf aber die Verantwortlichkeit fiir des Kindes Gesundheit dem
Hause nicht abnehmen; im Gegenteil, sie hat das Gewissen, die Ver-
antwortlichkeit der Mutter insbesondere zu wecken und zu stérken.
Dem Arzt werden hiebei die Schulschwester (nurse), die Mitglieder
der Schulbehorden und Schulleiter behiilflich sein. Nicht genug kann
die Mutter auf die Bedeutung der ersten Kinderpflege hingewiesen
werden; dem Vater fillt mit sein Teil der Verantwortlichkeit zu.
Stark spielt das Wohnungsproblem mit. Je mehr Schulkliniken allge-
mein werden, um so grosser wird der Einfluss des Arztes auf die
Eltern, die sich um die gesundlichen Verhiltnisse des Kindes eher
kiimmern, als um die vielen . .. ologien, welche die Schule lehrt.
Regelméssige Vortridge des Schularztes sollten die Eltern (einmal
im Trimester) auf M#ngel und Pflichten in der Erziehung der Kinder
aufmerksam machen. Seminarien, Eltern, Gesellschaften, Vereine fiir
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Kinderstudien haben noch mehr als bisher auf die Bedeutung des
Schularztes hinzuweisen, um ein wirkungsvolles Zusammenarbeiten
von Haus und Schule zu erreichen. Dabei werden sie immer auf die
Mutter zuriickkommen. ,Die Miitter eines Volkes, die fiir ihre Rechte,
Pflichten und Verantwortlichkeiten wohl vorbereitet sind, bilden die
beste Schule einer vorbeugenden Medizin, welche ein Staat er-
richten oder unterhalten kann.“ Das Muttergewissen betont auch
Dr. Ernesto Capace im Hygienischen Unterricht der ersten Kind-
heit, den das Instituto Nipioigienico di Capua unter seiner
Leitung organisiert hat. Dieses Institut sucht die verschiedenen Ein-
richtungen und Massnahmen der Fiirsorge fiir die erste Kindheit zu
vereinigen. Hs umfasst: a) ein Sduglingsheim, das die Miitter (jeden
Sonntag) mit der Ernihrung der kleinen Kinder bekannt macht, b) eine
Schule der Kinderpflege fiir Miitter, Bonnen, Lehrerinnen mit zwei
Sektionen in Neapel und Capua, die je zwei Kurse (cours ordinaire
und cours supérieur) fithren, und ¢) eine Wanderprofessur (chaire
ambulante d’hygiéne de l'enfance) fiir Kinderpflege, welche durch
Vortriage Behorden, Miitter, Lehrerinnen iiber Kinderbehandlung und
Gesundheitspflege aufklart. Das Istituto Nipioigienico wird dadurch
ein Mittelpunkt der Propaganda fiir verniinftige Kinderpflege und
damit von grosser sozialer Bedeutung fiir den Siiden Italiens.

Einen Abschluss fanden die Erérterungen iiber Schulhygiene durch
einen historischen Riickblick von Professor Dr. K. Roller, Darmstadt,
der dartut, dass im Mariengymnasium zu Stettin schon um die Mitte
des 17. Jahrhunderts in Gesundheitslehre von einem Arzt Unterricht
erteilt wurde und dass u. a. gegen Ende des 18. Jahrhunderts der
Gesundheitskatechismus von Dr. Bernhard Faust (1792) viel zur Ver-
breitung hygienischer Belehrung im Schulunterricht beitrug. Nihil
novi sub sole!

Von der Voraussetzung ausgehend, dass Hygiene ein nicht be-
liebtes Thema fiir Vortrige und Unterricht sei, plaidiert Mlle. Munié,
Schulvorsteherin in Paris, fiir einen hygienischen Unterricht par la
médication familiale. Mit dem Namen soll der Unterricht mehr
Anziehung durch Besprechung einzelner Krankheiten (Rheumatismus,
rhachitische Krankheit) und vorbeugender Mittel der ganze Gegenstand
mehr Interesse gewinnen. Die gesamte Kinderpflege konne dabei in
Beriicksichtigung gezogen werden. Kin Diplom gibt dem Unterricht,
der nur von ,diplomierten® Lehrkriften zu erteilen ist, den Reiz eines
beurkundeten Abschlusses. (Diplome d’aptitude & 1’enseignement de
I'hygiene par la médication familiale.) In Paris ist diese Art des
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Unterrichts organisiert in a) Normalkursen fiir Lehrer (Diplom),
b) Kursen fiir Erwachsene, ¢) Lektionen in Volksschulen. Unmittel-
bare praktische Schularbeit — wie Mé#dchen zur Kinderpflege
erzogen werden — schildert Miss Elisabeth P. Hughes aus der
Primarschule zu Penarth in Siid Wales: Eine Klasse von vierzig
Méidchen von 13—14 Jahren wird in zwei Abteilungen (zwei Lehrer-
innen) in allgemeinen und technischen Fichern unterrichtet. Die
Hialfte der téglichen Schulzeit des letzten Jahres ist fiir practical
home-making bestimmt; am Ende werden fiinf Wochen der Kinder-
besorgung gewidmet. Nach dem System der Selbstregierung wird
die Haushaltung eingerichtet; Spielzeug, Kleider etc. gefertigt und
zuletzt durch Aufnahme ganz kleiner Kinder die Kinderbesorgung
ausgefiihrt, woriiber die Midchen jede Woche schriftlich Bericht er-
statten. Nach den Mitteilungen von Miss Hughes bringen die Miitter
dieser Kinderpflege grosses Interesse entgegen, und der Besuch der
home-making-class ist aussergewohnlich gross.

Ein Kapitel, das bei schulhygienischen Besprechungen nicht fehlen
darf, ist der antialkoholische Unterricht. Schon der Kongress in
London (1907) hatte Resolutionen gefasst, welche die allgemeine Ein--
filhrung der Belehrungen iiber Alkoholismus verlangten. Insoweit
hatte der Kongress in Paris nur gefasste Wiinsche zu wiederholen.
Zur Darstellung des Alkoholiibels konnte Dr. A. Pissavy, Paris,
darauf hinweisen, dass Frankreich jihrlich drei Milliarden fiir
Alkohol opfert; aber Degeneration, sinkende Geburtenhiufigkeit,
wachsende Kriminalitit, soziales Elend, moralische und geistige
Schwichen kommen als weitere Folgen hinzu. Andeutungen dieser
Art geniigen,um zur Bekéimpfung der Alkoholgefahr aufzufordern. Damit
ist mit der Jugend, in der Schule zu beginnen. Zunéichst sind die
Ursachen des Alkoholismus zu bekimpfen: das Vorurteil, dass der
Alkohol stiirke, der vorzeitige Genuss alkoholischer Getrinke (Gewohn-
heit), die Nichtbeschéftigung, die Vergniigungen des cabarets, die
Desorganisation der Familie, die Unwohnlichkeit der Behausungen usw.
Neben besserer sozialer Fiirsorge (Wohnungshygiene) kann nur die
alkoholfreie und alkoholgegnerische Erziehung helfen. Belehrungen iiber
die Verheerungen des Alkohols, die Schidlichkeit von dessen Genuss
haben in der Primarschule (Bilder, Erzihlungen, Vorkommnisse) ein-
zusetzen, und dann in der Mittel- und hohern Schule, insbesondere
den Seminarien, eine auf wissenschaftlicher Einsicht beruhende Fort-
setzung zu erfahren. Zu der direkten Belehrung muss die indirekte
Bekdampfung hinzukommen: Vermeidung allzu dichter Bevilkerungs-
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massen, Pflege des Sinnes fiir Heimat und landwirtschaftliche Be-
schiftigung, des Sportes, Bildung von Abstinentenverbindungen etc.
Zur Unterstiitzung dieser Ausfithrungen konnte H. Hagelin aus
Nykoping, Schweden, daran erinnern, dass ein Plebiszit in Schweden
(1910) mit 60 °/0 der Bevilkerung iiber 18 Jahren und ebenso die
Kammern seines Landes sich fiir ein allgemeines Verbot des Alkohols
ausgesprochen haben. Seine weitern Argumente stiitzen sich wesent-
lich auf die Schritte, die in Amerika gegen den Alkoholismus unter-
nommen worden sind (s. Mary H. Hunt: An Epoch): Rettet die Jugend
von heute, und ihr habt die Nation von morgen gerettet! In der
antialkoholischen Belehrung kann man drei oder vier Systeme unter-
scheiden: Die gelegentliche Belehrung (Frankreich, Deutschland, Oster-
reich, Schweden u. a.) und die Belehrung im Anschluss an die Natur-
wissenschaften, Physiologie und Gesundheitslehre oder in Verbindung
mit Moralunterricht und endlich in besondern Stunden und bestimmten
Programmen (Frankreich, Norwegen, Finnland, einigen schwedischen
Stiadten). In Amerika (1902), seit 1909 auch in England, wird der
antialkoholische Unterricht an Physiologie und Hygiene angekniipft.
Eine Hauptsache ist die Gewohnung. Nach den amerikanischen Lehr-
plinen erfolgen bis zum 10. Jahr einfache Lektionen im Anschluss
an die Behandlung der Erndhrung; spiter tritt eingehendere Be-
sprechung ein (Physiologie und Hygiene, Belehrung iiber Alkohol
inbegriffen ca. 330 Stunden). Der englische Syllabus of lessons on
temperance in Elementarschulen sieht einen dreifachen Kurs vor:
a) fiir Kinder unter zehn Jahren: Besprechung der Nahrung (Kinder
keine alkoholischen Getrinke), b. fiir Kinder von zehn bis zwolf
Jahren (Wirkung des Alkohols auf den Korper, die Arbeitskraft und
den Geist, ¢) fiir Kinder iiber zwolf Jahren (moralische Folgen des
Alkoholismus, Wert abstinenter Lebensweise, Folgen des Missbrauchs
fiir die einzelne Person und die Familie). Hagelin empfiehlt in dhn-
licher Weise eine antialkoholische Unterweisung, die sich an den
Unterricht in Physiologie und Hygiene anschliesst, den Fihigkeiten
der Schiiler sich anpasst und durch alle Klassen hindurch erteilt wird
und besonders die personlichen und sozialen Vorteile der Abstinenz
betont. Verbindungen abstinenter Schiiler haben diesen Unterricht
zu unterstiitzen und dafiir Propaganda zu machen. Wesentlich ist die
Befiihigung (Vorbildung) der Lehrer fiir den antialkoholischen Unter-
richt. Darum fordert Hagelin fiir alle Lehrer einen Ausweis im
Fache der Hygiene und fiir alle Lehramtskandidaten (in den Seminarien
und Hochschulen) einen durchgehenden Unterricht hierin.
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Nach kurzer Diskussion werden zwei Wiinsche formuliert: 1. Der
antialkoholische Unterricht soll einen Bestandteil des Unterrichts in
Gesundheitslehre ausmachen. 2. Dieser Unterricht soll durch alle
Schuljahre hindurch fortgesetzt werden. Mit einem interessanten
Bericht iiber die antialkoholische Propaganda, welche die Primar-
Schulen in Mexiko entfalten, bringt Dr. Alfonso Pruneda aus Mexiko
die Verhandlungen iiber die Alkoholfrage zu Ende. Haben diese
wesentlich nichts Neues gebracht, so bestdrkten sie doch die Be-
strebungen zur Bekimpfung eines Ubels, das an dem Marke ganzer
Volker nagt.

Neunte Sektion.

Beziehung der Lehrmethoden und -Anordnungen
zur Schulhygiene.

Am ersten Tage hatte Dr. A. Chaillou vom Institut Pasteur
die heikle Aufgabe iibernommen, Normalstundenplédne fiir die ver-
schiedenen Altersstufen der Schiiler aufzustellen. Fiir Kinder von
10—12 Jahren sieht er téglich 4 Unterrichtslektionen zu 45 Minuten
vor. Dazu kommen 3 Stunden zur Losung der Aufgaben. Der Rest
des Tages 7 Uhr morgens bis 7'/ Uhr abends verteilt sich auf Mahl-
zeiten und Erholung. Ferner sind vorgesehen 2 Nachmittage in der
Woche fiir Spaziergéinge und je 20 Tage Ferien zu Weihnachten und
Ostern. Dr. Chaillou verlangt ein reichliches Friihstiick und einmal
tdaglich Fleisch und zwar zum Mittagessen. Man sieht, der Referent
hat eigentlich nichts anderes vorgeschlagen als einen Normalstunden-
plan fiir die franzosischen Lycées; die iibrige zivilisierte Welt wiirde
Wesentliches daran auszusetzen haben. Wenn ferner der Referent
blosse Milch ganz gleich verwarf wie Milchkaffee oder Milchschokolade,
so befand er sich im Widerspruch mit der Erfahrung, und ebenso
berechtigten Widerspruch zeitigte seine Forderung, schon dem 10
bis 12jdhrigen Kinde ,un peu d’eau rougie“ zu verabreichen. Fiir
Frankreich, insbesondere fiir Paris, bedeuten die Vorschlige einen
wesentlichen Fortschritt gegeniiber den bisherigen Gepflogenheiten.

Der zweite Referent, Prof. Dr. Kemsies aus Berlin, ver-
wertete auf sehr verdienstvolle Weise die Ergebnisse der experimen-
tellen Pddagogik und Psychologie, ohne dabei die einfache Beobach-
tung des Alltags zu {iibersehen. Er gibt die Typen der zurzeit in
Deutschland bestehenden Stundenpline. ,Die bisherige Erfahrung
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mit den Kurzstunden (40 Minuten) lautet giinstig; es diirften sich
Bedenken gegen diese Einrichtung kaum noch vorbringen lassen.
Sie stellt ein padagogisches Zeitoptimum in qualitativer und quanti-
tativer Hinsicht vor.“ 1. und 2. Schuljahr 18—22 Wochenstunden,
nach Bedarf in halbstiindigen Lektionen, mittlere Klassen 24—30
Pflichtstunden von 40, 45 oder 50 Minuten, Mittel- und Oberstufe
hoherer Lehranstalten 34—36 gekiirzte Pflichtstunden.

Der zweite Tag brachte Vortrige iiber die Unaufmerksam-
keit, ihre Ursachen und die Mittel zu ihrer Bekimpfung.
P. Mendousse, Professor am Lycée zu Digne, fiihrte als Ursachen
zur Unaufmerksamkeit an: den fiir die Schule ungiinstigen Geist der
Familie (der Referent denkt an die Schiiler des Lycées und nicht an
die soziale Not), Mangel an Disziplin besonders in hohern Schulen,
Mangel an Begabung, ausschliessliches Gefallen an Beschiftigungen
ausserhalb der Schule, physiologische Ursachen. Endlich auch Lehr-
plan und Methoden und Mangel an psychologischem Koénnen beim
Lehrer. Aus den Ursachen ergibt sich von selbst die Richtung, in
der Abhiilfe moglich wire. G. Schuyten, Antwerpen, erwéhnt un-
gefihr dieselben Ursachen, misst aber dem psychologisch-pddagogischen
Experiment zu grosse praktische Bedeutung bei. Er verlangt die
Einteilung der Klasse in homogene Gruppen (eine unpraktische An-
wendung der praktischen Idee Sickingers) und Fortarbeiten in einem
Fach wéhrend mehrerer Tage zum Zwecke ruhiger Vertiefung. Man
schreibe iitberhaupt dem Lehrer vor, was er in einem gewissen Zeit-
raum zu erreichen habe, lasse ihm aber innerhalb dieses Zeitraums
Freiheit in der Zuteilung der Zeit an die einzelnen Ficher.

Die dritte Verhandlung hatte zum Gegenstand: Nachteil und
Vorzug der Zerstreuung oder der Konzentration der Unter-
richtsstoffe bei der Aufstellung eines Lehrplans. Als erster
Sprecher trat auf F. Lévy-Wogue, Professor am Lycée Saint-Louis.
Im Hinblick auf das Endziel des Unterrichts ist ein Lehrplan not-
- wendig. Dieser darf jedoch dem Lehrer nicht zu enge Schranken
schaffen und soll die Moglichkeit der Anpassung an Lehrer und
Schiiler bieten. Jedes pidagogische Problem Ilduft auf die Kunst
hinaus, die Aufmerksamkeit zu fesseln. Daraus ergibt sich die Not-
wendigkeit der gekiirzten Lektion und der Abwechselung in den
Unterrichtsgegenstinden. Man hiite sich auch vor verfrithtem Spezia-
lisieren (Fachsystem). In hohern Klassen, wo das Fachsystem nicht
vermieden werden kann, ist doch eine gewisse Konzentration moglich
durch Bildung des wissenschaftlichen Geistes im Literaturunterricht
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und des literarischen Geistes im Realunterricht. Vom Vielerlei auf
den untern Stufen gelangen wir zur Konzentration auf den obern.
Dasselbe Thema wird behandelt von Dr. A. Schrag, Sekundarschul-
inspektor in Bern. Er macht einige geschichtliche Angaben iiber
das Konzentrationsprinzip. Er anerkennt die Grundidee Zillers, geht
aber in ihrer Anwendung andere Wege. Im Gegensatz zum Vorredner
hebt er hervor, dass gerade auf untern Stufen die Konzentration der
gegebene Weg sei. Spiiter werden wir immer 2 Gruppen von Unter-
richtsfichern haben: die sprachlich-historische und die mathematisch-
naturwissenschaftliche. Der Konzentrationspunkt liegt iiberall, na-
mentlich aber in untern Klassen und bei den Féchern mathematisch-
naturwissenschaftlicher Richtung, in der Betéitigung der Hand im
weitesten Sinn. Das Arbeitsprinzip ist das natiirlichste Kon-
zentrationsprinzip.

Schlussbemerkung. In keiner dieser Sitzungen wurde vom
Recht der Meinungsiusserung ergibiger Gebrauch gemacht. Die
Zeit reichte nicht, und die Leitung beging den Fehler, nicht aus-
driicklich alle Sprachen zuzulassen. Wer des Franzosischen nicht
hinreichend méchtig war, schwieg still. Die Thesen sdmtlicher Re-
ferenten wurden unbestritten hingenommen, sowieso gehen die Ge-
danken und Auffassungen oft so weit auseinander, dass ein weiteres
Uberlegen und Erproben mehr Zweck hat als irgend eine Resolution.

Zehnte Sektion.
Spezialschulen fiir anormale Kinder.

Die Erziehung der anormalen Kinder erscheint, wie Professor
Régis zur Eroffnung bemerkt, zum erstenmal in Frankreich als Auf-
gabe einer eigenen Sektion eines Kongresses fiir Schulgesundheits-
pflege. In den Versammlungen beteiligen sich neben den Ver-
tretern Frankreichs besonders die Englinder und Amerikaner. Sie
heben die Verhandlungen aus der Sphire einer akademisch-didak-
tischen Erorterung iiber Behandlung und Erziehungsmittel der Anor-
malen auf die Hohe eines erzieherisch-sozialen Problems, dessen
Losung fiir jedes Volk von nationaler Bedeutung ist.

Frankreich hat erst am 15. April 1909 die Erziehung schwach-
begabter Kinder gesetzlich geordnet (loi sur les enfants arriérés).
Die Spezialklassen sind daher fiir Frankreich noch eine neue Er-
scheinung; sie wurden aber durch die Mitarbeit von Prof. Binet!),

') Binet: Les Anormaux.
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directeur du laboratoire de psychologie de la Sorbonne, unter wissen-
-schaftlicher Fiihrung organisiert. Lange vorher hat sich M. Itard in
in der Vallée-Stiftung zu Bicétre mit der Erziehung von Schwach-
sinnigen abgegeben. Nach den Mitteilungen von M. Sennelier be-
stehen in Paris Spezialklassen (classes de perfectionnement) in den
Schulen rue de Belzunce, rue des Kcluses-Saint-Martin und rue Le
comte. Einen gemeinsamen Lehrplan gibt es nicht. Die beiden ersten
Klassen, die noch unter der Aufnahme von Schiilern verschiedenen
Alters leiden, sind eng mit der Gesamtschule verbunden. Jedes Kind
hat in dem Fortbildungskurs einen iltern Schiiler (Schiilerin), der
sich (als ,grand frere“ oder fiir Midchen ,sa petite meére“) seiner
annimmt und ihm wochentlich zweimal eine Lektion (& son choix)
gibt. Waihrend in der einen Schule das Rechnen als schwierigstes
Unterrichtsfach am Morgen gelehrt wird, nimmt die andere zuerst
die Anschauungslektion vor. Beidenorts spielen die Ubungen d’ortho-
pédie mentale eine grosse Rolle: durch rasche Ausfithrung einer Reihe
wohlberechneter Befehle (zusammengestellt von Binet, Belot und
Vaney) sollen die geistigen und korperlichen Fihigkeiten entwickelt
werden. Den Handarbeiten (7 von 30 Stunden wochentlich) wird
besondere Aufmerksamkeit geschenkt. Mit Recht fordert M. Sonnelier
eine Gruppierung der Schiiler nach Alter und Fihigkeiten und grossere
Kredite zur Materialbeschaffung fiir die Spezialklassen. Seine These
verlangt Spezialklassen in allen grossern Ortschaften. Kinder, welche
den Normalklassen wieder zu folgen vermiogen, kehren in diese zuriick,
wiahrend die eigentlichen Anormalen bis zum 16. Jahr in einem
Internat behalten werden sollten (Internat départemental de per-
fectionnement). In der Schaffung dieser doppelten Institution sieht
M. Sonnelier fiir Frankreich die Konsequenzen des Gesetzes vom
15. April 1909. Der Vertreter Hollands, M. P. H. Schreuder, Direk-
tor einer Spezialschule im Haag, unterzieht die verschiedenen An-
staltssysteme fiir Schwachbegabte einer Kritik. Kr bedauert, dass
~ bei der Revision des hollindischen Unterrichtsgesetzes von 1905 die
Erziehung zuriickgebliebener Kinder ausser Acht gelassen wurde:
sie sind der Schulpflicht enthoben, der Lehrer hat kein Anrecht auf
Pension usw. Gegeniiber Holland hat das franziosische Gesetz den
Vorteil, dass es die Organisation von Internaten und Halbinternaten
gestattet, dass Lehrer und Schiiler die Rechte der staatlichen Schule
geniessen, dass die berufliche Beschéftigung obligatorisch ist und dass
der Arzt die Schiiler alle drei Monate untersuchen muss. Nachteile
des franzosischen Gesetzes seien, dass es die Nachhiilfeklassen (classes
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supplémentaires) gestatte, Knaben und Midchen trenne, zu viele
Stunden (30) verlange und allzuviel durch ministeriellen Erlass ordne.
Fiir ganz Schwachsinnige (les enfants imbéciles) erachtet Schreuder
Internate oder Halbinternate als wiinschbar, obgleich die Anstalten
auch ihre Nachteile haben. Holland hat zwei Anstalten fiir Schwach-
sinnige: Groot Emaus zu KErmelo und die Anstalt zu Oosterbeek.
Die erste ist nach Pavillonsystem (16 bis 20 in einer Wohnung) ein-
gerichtet; die zweite kann nur 20 Kinder aufnehmen. Verschwunden
seien in Holland die Nachhiilfsklassen; dafiir hitten die Stidte Haag,
Arnheim, Utrecht, Haarlem, Rotterdam, Amsterdam besondere Spezial-
schulen eingerichtet, welche eine Gruppierung der Schiiler erlauben.

Die Mitarbeit des Arztes in den Klassen fiir Schwach-
begabte behandeln Dr. J. Abade, Bordeaux (mit Dr. H. Dumora,
Bordeaux) und G. E. Shuttleworth, é&rztlicher Inspektor der
Schwachbegabten in Willesden (England). Dr. Abade umschreibt die
Mitwirkung des Arztes bei der Auswahl der Schwachbegabten, in
der Klasse fiir geistig Anormale, in der medizinisch-pddagogischen
Kommission, in der medizinisch-pidagogischen Konsultation, im medi-
zinisch-padagogischen Unterricht fiir Lehrer und in der (nachschul-
pflichtigen) Jugendpflege. Die &rztliche Mithiilfe bei der Unter-
suchung, ob und welche Kinder den Schwachsinnigen zuzuteilen seien,
ist selbstverstindlich. Wichtig ist die Aufkldrung der Lehrer iiber
Kennzeichen, Arten und Tragweite des Schwachsinns. Die genauere
Untersuchung, Gruppierung und Zuweisung zu besondern Klassen oder
besonderer Behandlung ist Sache des Arztes. Womdoglich sollen die
Eltern bei der Untersuchung anwesend sein. Der Arzt wird iiber die
erzieherischen Massnahmen gebrechlicher und anormaler Kinder seine
Weisung geben und die moralische und physische Erziehung iiber-
wachen. Fragen und Aufgaben der Erziehung Anormaler, wie sie
sich in Spezialklassen aufdringen, sind regelmissig in Konferenzen
(Inspektor, Schularzt, Schuldirektor, Lehrer) zu besprechen. In Kon-
sultationsstunden, denen auch die Lehrer beiwohnen, sind die Eltern
iiber Defekte, Erscheinungen und die Behandlung der Kinder aufzu-
kléren. Lehrer der Schwachbegabten sind vorzubereiten durch .einen
theoretischen und praktischen Unterricht, wie ihn das Dekret vom
14. August 1909 niher umschreibt (s. Rapports I, S. 566 ff.). Um-
fassende Fiirsorge verlangt Dr. Abade fiir die Schwachbegabten wih-
rend der Ferien, an freien Schultagen (Spazierginge), besonders aber
nach deren Austritt aus der Schule (Patronat, Arbeit, Lehrstelle,
Unterbringung in Familien usw.). Aus einer dreizehnjihrigen Praxis
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als Schularzt spricht G. E. Shuttleworth M. D., London, iiber das
Zusammenarbeiten von Arzt und Lehrer in der Erziehung schwach-
sinniger Kinder. Als London 1892 die Spezialschulen organisierte,.
fiihrte G. E. Shuttleworth die dazu ausgewé#hlten Lehrer durch Vor-
trige (Programm 1, Rapports I, S. 570) in ihre Aufgabe ein. Indem
er das Interesse fiir ihre Arbeit weckte, fand er selbst in gegen--
seitigem Gedankenaustausch manche Belehrung. Seit 1903 macht
sich die Vereinigung fiir Spezialschulen (National Special Schools-
Union), die aus Lehrern, Arzten, Behordemitgliedern besteht, in

Konferenzen (alle zwei Jahre) die Forderung der Spezialklassen zur
Aufgabe. Bemerkenswert ist die Unterstiitzung, welche die Gesell--

schaft fiir Kinderstudien (Child Study Society, frither Childhood
Society) den Bestrebungen zugunsten der anormalen Kinder zuteil
werden ldsst. Der Bericht der Gesellschaft iiber den geistigen und
physischen Stand der Jugend (der auf einer Untersuchung von iiber
100,000 Kindern beruhte) hat 1895 das offentliche Gewissen eigentlich:
aufgeschreckt und bezeichnet einen Wendepunkt zum Bessern in der
Sorge fiir das schwache Kind.

Eine ausfiihrliche Darstellung des Lehrplans fiir psychisch
anormale, aber bildungsfihige Kinder (les anormaux d’école), wie-
ihn die Stadt Lyon 1907 ausgearbeitet hat, bietet Dr. G. Beauvisage,
Lyon. An Sédtze von Rousseau und Pestalozzi anschliessend, durchgeht.
er die Mittel und Ubungen, die in der Spezialklasse als Erziehungs-
und Unterrichtsmittel vornehmlich zur Anwendung gelangen. Sie
decken sich im wesentlichen mit der Praxis unserer Spezialklassen.
Hervorheben mochten wir Sétze wie: Il n'y a qu’un seul bon senti-
ment a cultiver chez les enfants pour les déterminer a travailler,
c’est I'amour du travail, c’est le seul qui se montrera tout a fait.
efficace . . . L'instinct du travail n’est, chez le petit enfant, qu'un
besoin d’activité physique. Le sentiment qui se manifestera le premier
comme un besoin d’activité intellectuelle, c’est la curiosité, désir de
savoir. La curiosité éveillera a son tour la premiere des facultés.
intellectuelles, la plus indispensable de toutes, l’attention ... Pro--
fessor J. Montesano aus Rom entwickelt Plan et Programme
d’'instruction et d’éducation pour les Anormaux psychiques.
des écoles, wie sie im Istituto medico-pedagogico in Rom angewendet
werden. Einen Blick in den Unterricht der Anormalen in Spital--
Schulen gewéhrt Dr. R. Cruchet, indem er eine Reihe von Schiiler-
personlichkeiten in ihrer Entwicklung zeichnet, die im Hopital subur-
bain du Bouscat, pres Bordeaux seit 1893 beobachtet worden ist.
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Nachdem noch Dr. Laurient aus Rouen den Wert der Studien an
geistig Anormalen fiir die Verbesserung des Unterrichts normaler
Schiiler beleuchtet hat, spricht die Sektion den Wunsch aus, dass
kiinftig die Lehrer und Lehrerinnen in den Seminarien Unterricht
iiber die geistigen Minderwertigkeiten und die Erziehung Anormaler
erhalten und dass an der Priifung hieriiber Fragen zu stellen seien.

Interessant sind die Darstellungen aus der praktischen Schulung
anormaler Kinder. Zunichst schildert Mary Dendy Dr. Fernalds
Anstalten in Waverly und Templeton, die im Kolonie-System 1400
Personen beider Geschlechter beschiftigen. Die Kolonien sind aus
Gruppen gleichartig Abnormer gebildet. Die Knaben der Kolonie
z. B. arbeiten in neun Gruppen. In Templeton leben 250 Er-
wachsene das sorglose Leben der Knaben, beschéftigt in Spiel und
Arbeit, angehalten zu tun, was sie konnen und in ihrer Abgeschlossen-
heit gliicklich. In dhnlicher Weise ist in Waverly fiir die Madchen
vorgesorgt. Wie London in zwolf Schulen mit 80 bis 100 Schiilern
die dltern schwachsinnigen Knaben (von 12 bis 16 Jahren) beschéf-
tigt, zeigt G. B. Dodds aus London. Nach Kindergarten-Prinzipien
werden die Knaben in die Arbeit eingefiihrt: drei oder vier Halb-
tage der Woche arbeiten sie in der Werkstatt, die iibrige Zeit
werden sie anderweitig beschiftigt (Flechten, Korbmachen, Schuh-
flicken, Gartenarbeit usw.). Nebenher geht Unterricht im Sprechen,
etwas Rechnen, Zeichnen, Modellieren, Singen und Turnen. Ein Bei-
spiel der Entwicklung stéidtischer Fiirsorge fiir die Schwach-
begabten schildert Miss James aus Liverpool: 1899 wurde die
erste Schule fiir Schwachbegabte begriindet; bald folgte die Trennung
der korperlich Gebrechlichen von den geistig Schwachen. Heute
(1910) hat Liverpool eine Schule fiir Geistesschwache, vier Schulen
mit doppeltem System (korperlich Gebrechliche und geistig Schwache),
eine Spitalschule und eine Schule auf dem Lande, alle in Verbindung
mit den Spezialschulen, die selbst mit der Zeit eine Umgestaltung
ihres Lehrplanes vornahmen, indem sie den Unterricht mehr und
mehr auf die Handarbeit stiitzten. Die Schulen selbst weckten das
offentliche Interesse fiir die ungliickliche Jugend, und ein Komitee
fiir Jugendpflege (After Care Committee) nimmt sich der jungen Leute
an, die mit 16 Jahren die Schulen verlassen. Als Notwendigkeit
ergibt sich die Schaffung von Jugendheimen (Residential homes) fiir die
heranwachsenden Anormalen. Im Zusammenhang mit der Darstellung
der Verhiltnisse in Liverpool wirft Miss James auch einen Blick
auf die Arbeit der Reichskommission, welche die Lage der Schwach-
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begabten zum Gegenstand einer umfassenden Untersuchung machte
und in einer Reihe von Thesen die Aufgaben fiir England, Schottland
und Irland auf diesem Gebiet niederlegte (Bericht 1908). Wesent-
lich als Fiirsorgewerk (ceuvre post-scolaire) fiir die nachschulpflich-
tige Jugend beschreibt Dr. Manheimer-Gommer, Paris, die
Landschule fiir Schwachbegabte. Zwei Systeme gehen neben
einander her: entweder werden die Kinder zerstreut in Familien
untergebracht (schottisches System) oder in kleiner Kolonie-Familie
um eine gemeinsame Schule vereinigt.

Mit einem Tribut an das Andenken Itards in Bicetre eroffnet
Archibald R. Douglas, médical superintendant in Lancaster, seine
Erorterungen iiber die Erziehung der Blodsinnigen (the imbecile)
in Anstalten und Schulen. In den Zeiten von Itard und lange nach-
her, so fiihrt er aus, glaubte man, dass es durch Sorge und Miihe
moglich sei, den Schwachsinnigen zur Verantwortlichkeit und Freude
am Leben zu erziehen und ihn bis zu einem gewissen Grade zur Er-
fiilllung seiner Pflichten als Biirger zu befihigen. Die Zeit lehrte,
dass wihrend ein kleiner Prozentsatz durch die Erziehung etwas ge-
wann, die grosse Mehrzahl zur wirklichen Besserung unfihig und
nicht imstande ist, selbstéindig irgendwelche Pflichten gegeniiber der
Gesellschaft zu erfiilllen. Vor fiinfzig Jahren hatte Grossbritannien
nur drei Anstalten fiir Imbecile; man liess diese Anormalen frei ge-
wihren und ihre Art vermehren. Die Untersuchung der Reichs-
kommission zeigte aber, welche erschreckende Rolle die KErblichkeit
in den Ursachen des Schwachsinns spielt. Um der wachsenden
Degeneration entgegenzutreten, miissen drastische Massregeln er-
griffen werden, selbst wenn sie die Freiheit des einzelnen beriihren.
Bis die Ehe fiir den Anormalen beschrinkt und durch lebensléing-
liche Abschliessung Geistesschwacher die zweifelhafte Erneuerung des
Geschlechts unmoglich gemacht ist, kann fiir die kommende Generation
nur wenig getan werden. Entsprechen iiberhaupt die Spezialschulen
ihrem Ziel? So lange die Kinder unter Aufsicht und Leitung sind,
so zeigen sich die guten Folgen der Gewdhnung und Reinlichkeit usw. ;
aber gerade im Kkritischen Alter hort diese Fithrung auf und viele
sinken in ihrer Umgebung wieder in schlechte Gewohnheiten zuriick;
nur die berufliche Ausbildung vermag bleibend etwas zu erreichen.
Der Gedanke, den Blodsinnigen zur Selbsterhaltung zu erziehen, muss
aber aufgegeben werden. Befreien von dem TUbel kann nur Ab-
schliessung von der Gesellschaft und Beschrinkung der Heirat.
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Wie die Untersuchung der Reichskommission ergibt, entspricht
in England der Erfolg des Gesetzes iiber die anormalen Kinder
(Defective and Epileptic Children Act) von 1899 keineswegs den Er-
wartungen. Von 45,000 geistig defekten Kindern erreicht das Gesetz
nur etwa einen Fiinftel (in London 5000), und von den Zoglingen
der Klassen fiir Schwachbegabte kommen die meisten nicht iiber das
Lehrziel des zweiten Schuljahres hinaus; nur ein Drittel aus den
Spezialklassen (nach Dr. Kerr, London) wird imstande sein, etwas
an den Unterhalt zu verdienen. Zudem verlassen sie die Schule
gerade in der Zeit, da die Aufsicht am wirksamsten wire. Ist der
Lehrplan der Spezialschulen auch praktischer geworden, so kann den
bestehenden Ubelstiinden doch nur ein Gesetz iiber Fiirsorge und
Aufsicht aller geistig schwachen Personen abhelfen, das die Uber-
wachung derselben fiir die spétern Jahre moglich macht. Dadurch
wiirden nicht bloss Trunksucht, Laster, Prostitution, uneheliche Ge-
burten vermindert, sondern ein grosses nationales Ubel — die stetige
Verschlechterung der geistigen und moralischen Volkskraft — an der
Wurzel angefasst. Welche Aufgabe die Schwachsinnigen in den
offentlichen Schulen einer Grosstadt stellen, davon gibt New York
ein Beispiel. Nach den Mitteilungen von M™¢ Thomson-Smart,
der #rztlichen Inspektorin in New York, eroffnete diese Stadt im
Jahr 1899 eine Klasse fiir Schwachbegabte. 1907 waren 14 Klassen,
1910 iiber 100. Die grosste Zahl der geistig schwachen Kinder
stammt von zugestromten fremden Eltern. Seitdem das Interesse
fiir die geistigen Minderwertigkeiten erwacht ist, werden die Lehrer
(Lehrerinnen) in besondern Kursen iiber physiologisch-pathologische
Erscheinungen fiir ihre Aufgabe vorgebildet. (New York Universitét,
Columbia Universitéat, die Universitiat Pensylvania veranstalten solche
Kurse.) Eine erste Aufgabe der Lehrer ist, die Umgebung der
defekten Kinder kennen zu lernen. So viel wie moglich werden
kranke Schiiler in klinische Behandlung genommen. Die besten Lehrer,
die besten Hiilfsmittel stehen den Spezialklassen (Ungraded Schools
ist der englische Ausdruck) zur Verfiigung. Die Klassen sind in den
gewohnlichen Schulen untergebracht; berufliche Tatigkeit (Sessel-
flechten, Korbmachen, Holzarbeit, Weben, Gértnerei, fiir Midchen
Kleidermachen) ist ein wesentlicher Zug derselben. Monatliche Kon-
ferenzen der Lehrer besprechen die Fragen, die sich aufdringen. Die
drztliche Untersuchung der Kinder hat zu besondern Studien iiber
die Erblichkeit des Schwachsinns gefiihrt. Die Aufklirungen,
die Prof. H. Goddard von Veneland (Vereinigte Staaten) an Hand
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von Genealogien gibt, zeigen erschreckende Tatsachen (Compte Rendu,
S. 777 fi.): eine Geistesschwache heiratet einen Alkoholiker; die Folge
sind vier geistesschwache Kinder. Eines der letztern heiratet eine
geistig beschrinkte Tochter schwachsinniger KEltern. Folge: sechs
geistesschwache Kinder, davon eines ein Verbrecher. In einem andern
Fall entstammen einem alkoholischen Elternpaar, deren Kinder mit
dhnlicher Deszendenz sich vereinigen, 25 geistesschwache Personen.
Aus der Genealogie von 380 Geistesschwachen erhellt deutlich:
Schwachsinn (oder physische Schwiche, die dazu fiihrt) wird ent-
schieden vererbt. Familien Geistesschwacher sind fruchtbar; ihre
Vermehrung ist etwa doppelt so stark als die normaler Leute. Geistige
Schwiiche geringern Grades ist hiufiger als bisher angenommen wurde.
Die erwihnte englische Kommission bringt als vorbeugende Mass-
regel die bleibende iiberwachte Abschliessung (permanent custodial
care) in Vorschlag. M. Goddard sieht hierin die ideal method, um
das Problem zu losen. Aber praktisch sei sie ungeniigend; wir haben
zu lange gewartet. Drastischere Massregeln sind notig. Die Be-
wachung all der anormalen Personen ist unmdoglich; geradezu ge-
fahrlich ist die Gruppe der sogenannten morons. Nur entschiedene
Abschliessung oder chirurgische Operation kann helfen. Amerika
hat begonnen, die Ehe geistig defekter Personen zu verbieten; weitere
Gesetze werden notig sein, um geistig Abnorme, Verbrecher und
Unheilbare durch asexualization fiir die Gesellschaft unschidlich
zu machen.

Noch wiren weitere Vortrige zu analysieren wie: La gym-
nastique orthophrénique von Dr. Paul-Boncour, Arzt am Institut
médico-pédagogique in Paris, Spiel und Sport in der Erziehung
Anormaler von Dr. Contet, Paris, Kindliche Liigen von Dr.
J. Philippe, Die Aufgabe der Klinik in der Erziehung anor-
maler Kinder von Dr. Pierreson, Paris. Sie zeigen, welche Be-
deutung der arztlichen Untersuchung zukommt und wie gross das Feld
ist, das hier noch der Erforschung bedarf.

Zum Schlusse spricht die zehnte Sektion den Wunsch aus: Der
besondere Unterricht der anormalen Schiiler ist durch Zusammen-
arbeit von Arzt und Erziehern zu organisieren. Entsprechend dem
geistigen und moralischen Zustand der Kinder sind die nétigen An-
stalten zu errichten. Lehrer und Lehrerinnen sind in das Verstind-
nis und die erzieherische Behandlung der schwachsinnigen Kinder
einzufithren.

18
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Elfte Sektion.

Hygiene des Gesichts, des Gehors, des Mundes
und der Zihne in der Schule.

Die Referate, die unter diesem Titel eingegangen, waren so
zahlreich, dass die Sektion XI in drei Unter-Sektionen tagte. In
jeder derselben war die Beteiligung stérker und die Debatte belebter
als in mehr als einer ganzen Sektion. Wiederholungen konnten
nicht vermieden werden, da die Themata sich oft nahe kamen.

1. Hygiene des Gesichts. Die grundlegenden Arbeiten zur
Schonung des Auges in der Schule gehen auf Prof. Cohn, Horner
und Schubert zuriick, deren Autoritét in den Verhandlungen wieder-
holt erwihnt wurde. Die Beleuchtung der Schulzimmer steht
noch immer in Diskussion. Indem Dr. True, Professor der Augen-
heilkunde in Montpellier, der die Verhandlungen eriffnete, das Wort:
dove il sole, non il medico seiner, Arbeit iiber die Tagesbeleuchtung
voranstellte, schaltete er von vornherein die immer noch befiir-
wortete Nordbeleuchtung aus (I'exposition nord convient peut-étre
aux pays du sud). Gegeniiber der einseitigen Beleuchtung, die fast
iiberall angenommen ist, scheint ithm die zweiseitige Beleuchtung
— un peu moindre a droite qu'a gauche — vorteilhaft; nur vom
zeichnerischen Standpunkt aus sei sie hinderlich; doch bedenkt
Dr. Truc die praktische Gestaltung der Zimmer offenbar zu wenig,
oder er ist von franzosischen Mustern befangen, die niemand nach-
ahmen wird. Dem Satz: On n’a jamais trop de lumiére, entspricht
es, wenn er als Ideal hinstellt: ebensoviel Fensterfliche als Boden-
fliche, im Minimum- ein Viertel (Cohn 1:5; Preussen (1869) 1:2;
Amerikanische Schule 1:1, Franklinschule in Washington Fe > Bo).
Der Winkel des sichtbaren Himmels soll in allen Teilen des Schul-
zimmers 25—30° betragen; auch in der dunkelsten Stelle muss ge-
wohnliche Schrift auf 30 cm Entfernung leicht lesbar sein. Als
Minimum der Tageshelligkeit gelten 10 Kerzen fiir gewdhnliche
Schulen, 15 fiir Nahschulen, Zeichensile usw. Mit den Forderungen
der freien Lage der Schulen in Stiidten, der Orientierung Ost-W est-
Diagonale auf dem Lande und hellen Anstrichs des Schulmobiliars
‘hatte Dr. Truc wohl in erster Linie die Schulverhiltnisse Frankreichs
im Auge, die noch sehr der Verbesserung bediirfen. Zur Bestimmung
der geniigenden Beleuchtung empfiehlt Dr. Katz, Petersburg, einen
individuellen Photometer eigener Erfindung. Die Priifung des Hellig-
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keitsstandes der Schiilerplitze hat Dr. Pleier in Karlsbad sich zur
Aufgabe gemacht. Sind die beiden Fragen: Welches ist die mindeste
Helligkeit (10 Mk?) fiir einen Schiilerplatz? und welches ist der
niedrigste Grad von Tageshelligkeit, der das Arbeiten gestattet?
entschieden, so lasse sich ohne Photometer aus der Grosse des Be-
leuchtungsquotienten (Helligkeit des Schiilerplatzes : Tageshelligkeit;
qu = a: A) die Frage entscheiden, ob ein Platz noch als geeignet er-
klirt werden konne oder nicht. Praktisch wird sich das einfacher
machen lassen. Die kiinstliche Beleuchtung bietet der offenen
Fragen noch viele. Sicher ist sie durch die neuen Erfindungen besser
geworden; aber das Ubermass von Helligkeit droht den Gesichts-
organen verderblich zu werden (Studien von Dr. Gariel und Dr. Lint).
Die Intensitit (15 Kerzen minim.) und Qualitit des Lichts sind da-
bei von Bedeutung. Die idealste Beleuchtung wire das diffuse Licht,
das von der Decke reflektiert wird, aber der Lichtverlust, der damit
in Verbindung steht, macht, dass Auerlampe und elektrisches Licht
hiufiger sind. Die Lichtquellen, so fithrt Dr. De Mets in Antwerpen
aus, sollen wenigstens 1 m iiber dem Auge und in geniigender Zahl
angebracht sein, so dass direkter Lichteinfall in das Auge vermieden
wird. Bessern Rat, als dass der Schularzt iiber die Beleuchtung
wache, hat auch Dr. de Mets nicht.

Ein stindiges Thema ist die Kurzsichtigkeit der Schiiler.
Dass Vererbung, Krankheit, Ernihrungszustand eine grosse Rolle
spielen und dass Gliaser zur Korrektur von Myopie und Astigmatis-
mus angewendet werden; dass auch Massage und Elektrizitdt ihre
Dienste leisten, ist bekannt. Dr. Le Prince, Bourges, legt darum
auch mehr Gewicht auf die vorbeugenden Massnahmen: helles Schul-
zimmer, rationelles Mobiliar (Ideal der Schulbank: Einplitzer mit
freiem Sitz), gut gedruckte Biicher (4 bis 7 Buchstaben im cm). Er
findet die senkrechte Schrift ermiidender und weniger geldufig; da
aber das kleine Kind nur mit den Fingern, der Erwachsene mit
dem Handgelenk schreibe, so sei kein Grund, mit den ganz kleinen
Kindern die Schriagschrift zu beginnen. Schriftliche Hausaufgaben
seien zu vermeiden (schlechte Beleuchtung, schlechter Sitz usw.).
Notwendig ist die #rztliche Untersuchung der Sehschirfe beim Kin-
tritt des Schiilers; an die Eltern geniige die Mitteilung, dass des
Kindes Auge fehlerhaft sei; iiber nihere Bezeichnungen (Astigmatis-
mus, Hyperopie, Asthenopie) kiimmern sich die Eltern nicht. Anor-
male Augen sind wihrend der Schulzeit zu iiberwachen, namentlich
in den Mittelschulen. Dr. Le Prince empfiehlt wiederholte Unter-
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suchung anormaler Augen, Verdffentlichung der Untersuchungsergeb-
nisse, Errichtung von Augenkliniken in Stédten, unentgeltliche Ab-
gabe von Brillen an arme Schiiler und fiir Lehrerbildungsanstalten
Aufklarung iiber Augenkrankheiten durch den Arzt.

Von dem Riickgang der Kurzsichtigkeit in Schweden konnte
Dr. Fr. Ask aus Lund berichten; Ophtalmologen wie Dr. Widmark,
v. Dobeln u. a. haben sich in Schweden der Augenuntersuchungen
angenommen, die 1883 eingefiihrt worden sind. Damals betrug die
Zahl der Kurzsichtigen in den Mittelschulen 40 bis 50 °/o, in den
letzten Jahren noch 25 %6, im medizinischen Institut Karolinska zu
Stockholm 18,9 %o (1908). Verbesserte Schulhygiene, besserer Biicher-
druck, Abschaffung der Frakturschrift, bessere Beleuchtung haben
hierzu beigetragen. Dr. Ask fiihrt indes noch weitere Ursachen
an: Verminderung des Studiums der alten Sprachen, Vermehrung von
Sport und. Spiel. Wenn in schwedischen Gymnasien die Schiiler
der klassischen Abteilung 18,3 % (oberste Klasse 20,6 °b), in
der modernen Abteilung 13,3 °/ (oberste Klasse 15,9 °/) Kurz-
sichtige aufweisen, so beriihrt das den Ausspruch des Mexikaners
Dr. D. Diaz von Carmen: Die Kurzsichtigen sind zu Gelehrten und
Denkern bestimmt, wie die Blinden héufig gute Musiker sind. In
der herrlich gelegenen Stadt Léon (Mexiko) hat Dr. J. de Gonzalez
gefunden, dass 52 °/o der Schiiler weitsichtig, 34,6 °/o normal, 12,8 °/o
kurzsichtig waren. Wéhrend der Schulzeit sank die Zahl der Hyper-
metropen von 58 %06 (6 Jahre alt) auf 22 °6o (15. Altersjahr); die
Zahl der Kurzsichtigen stieg von 1,7 % (8. Altersjahr) auf 6,6 °/
(14. Altersjahr). |

Den Ursachen und der Entwicklung der Kurzsichtigkeit widmet
Dr. Aug. Dufour, Privatdozent, eine eingehende Studie, die vor allem
das Nahsehen (Lesen, Schreiben) fiir die Steigerung des Ubels, ins-
besondere bei prédisponierten Personen, verantwortlich macht und
energische Prophylaxis empfiehlt. Die 4ussern Agueniibel (Affections
oculaires externes), ihre Ursachen und Folgen fiir die Schule (Absenzen)
untersucht Dr. Frénkel, Toulouse, indem er sich auf eingehende
statistische Angaben aus der Klinik von Toulouse stiitzt. Von den
gesunden Schiilern werden 10 °/o, von den Schiilern mit anormalen
Augen werden 50 bis 70 °/o betroffen. Zur Verhiitung und Vermin-
derung des Ubels schligt er als vorbeugende Massnahmen vor: fiir
Skrofulése bessere 'Erndhrung, mehr Luft, grossere Reinlichkeit;
gegen ansteckende Krankheiten: héufigeres Waschen der Hinde
(Labobo, Seife, Serviette in jedes Schulzimmer!), Beschrinkung des
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Verkaufs von Feuerwerk, bessere ﬁberwachung der Jugend, strenge
medizinische Augeninspektion. Zu idhnlichen Schliissen gelangt
Dr. Katz aus Petersburg in seinem Vortrag iiber die Storungen der
Schule durch #ussere Augenkrankheiten. Auf Grund der Studien
von M" Dr. Joteyko in Briissel und eigenen Untersuchungen befiir-
wortet MY Dr. Varia Kipiani, Studierende der Universitét Briissel,
eine Reform des Lesens und Schreibens bei Sehenden und Blinden
im Sinne der Symmetrie d. h. der zweihéndigen Schrift und des Lesens
von links nach rechts, wie von rechts nach links. Um eine fir die
geistigen Funktionen verhéngnisvolle Asymmetrie zu verhiiten, sei
die Ubung beider Hinde geboten. Die physiologische, natiirliche
Schrift der linken Hand sei die Spiegelschrift; das Schreiben voll-
ziehe sich also natiirlich, indem beide Hénde zentrifugal und gleich-
zeitig schreiben, die rechte auf dem Blatt rechts, die linke auf dem
Blatt links. Zuné#chst schreiben sie das Gleiche, spéter abwechselnd,
verschiedenen Text. Im Seminar zu Briissel und in der Schule von
M=e Michels zu Molenbeek-Saint Jean wird zweihiindig, doch die gleiche
Schrift geiibt. Auch fiir die Blinden erscheint Dr. Kipiani die gleich-
zeitige zweihéndige Schrift vorteilhaft. Da das Lesen, wie Dr. Javal
nachgewiesen habe, in Absitzen erfolge und dem Auge schrigen
Linien zu folgen unangenehm sei, so findet Dr. Varia Kipiani, es sei
fiir das Lesen natiirlicher, wenn auf eine Zeile von links nach rechts
in gewohnlicher Schrift, eine von rechts nach links in Spiegelschrift
folge. So auch fiir das Lesen der Reliefschrift der Blinden ... Die
Sektion kam nicht dazu, sich hieriiber auszusprechen. Die Ergeb-
nisse der Verhandlungen fasste Dr. Truc kurz zusammen, um sie
durch die Sektion also gutheissen zu lassen:

Angesichts der zahlreichen Augeniibel skrofulgser und an-
steckender Natur, die in den Schulen zu beobachten sind und die
das Sehorgan bedrohen, angesichts der hiufigen Anomalien der Seh-
weite, die den Unterricht storen, spricht die Section oculistique des
Kongresses den Wunsch aus, dass in allen Lindern fiir Primar- und
Mittelschulen Augenérzte bestimmt werden, um in Verbindung mit
dem Schularzt und der Lehrerschaft die Augen der Schiiler zu unter-
suchen und im Bediirfnisfall gratis und fakultativ zu behandeln.

2. Hygiene des Gehors. ,Die meisten schlecht horenden
Kinder werden als trig und zerstreut bezeichnet und bestraft, und
da sie unaufhérlich in den gleichen Fehler zuriickfallen, hilt man
sie leicht fir unfihig oder rebellisch. Sie sind nur Ungliickliche
und verdienten besonderer Sorge. Ihre relative Unfihigkeit entspringt
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einem Gebrechen, das Eltern, Lehrer und sie selbst oft nicht kennen.*
Mit diesem Satze schloss 1882 M. E. Gellé eine Statistik, welche
eine unerwartet grosse Zahl (22—25 °/o) von schwerhorigen Kindern
konstatierte. Mannigfache Untersuchungen haben seitdem diese be-
triibende Erscheinung bestétigt; aber was wird getan, um dem
Ubel zu steuern? Prof. A. Binet hat gesagt: ,Die gegenwiirtigen
Methoden der Pidagogik und der FErziehung haben einen zu all-
gemeinen, kollektiven Charakter. Wenn man feststellt, dass ein
Schiiler zuriickbleibt, so sind die Ursachen dieses Riickstandes zu
untersuchen: schlechte Gesundheit, Verdnderung der Sinnesorgane,
des Gesichts, des Gehors, ungeniigende geistige Entwicklung, Ge-
dachtnisschwiche, Schwierigkeit abstrakte Ideen zu verstehen, zu-
nehmende Apathie, Trigheit, Unbestindigkeit des Charakters, Dis-
ziplinlosigkeit ja Feindseligkeit gegeniiber dem Lehrer und Mangel
an Ermunterung in der Familie.* Diese ganze Flucht unliebsamer
Erscheinungen geht in vielen Fillen auf mangelhaftes Gehor zuriick.
Wie ist die Gehorschirfe der Schiiler zu priifen? Welches
sind gebréduchlichste Mittel? lautete darum das erste Thema der
Unterrsektion XI, 2., dem M. Gellé, Paris, und Hennebert,
Briissel, eine eingehende Studie widmen. Noch sind die Gehor-Unter-
suchungen durch Spezialisten nicht an vielen Orten und, wo sie einge-
tithrt sind, meist neulich organisiert; die Schweiz steht damit nicht am
besten da. Der Methoden — das Wort, die Uhr, Diapason — sind
verschiedene; doch kommt mehr und mehr das gefliisterte Wort
(Bezold, Miinchen) zur Anwendung. Die Untersuchung geschieht am
besten im ersten Schuljahr, nach dem Schuleintritt. Voruntersuchungen
durch den Lehrer und den Schularzt bezeichnen die Kinder, die durch
den Ohrenarzt genauer zu untersuchen sind. Kinder, die auf 2 m
Distanz ein Fliisterwort nicht verstehen, konnen der Klasse nicht
mit Gewinn folgen. Sehr wichtig ist die Prophylaxis der Kindertaub-
heit. Die Erforschung der Ursachen — Masern, Diphtherie, Influenza,
Scharlach, Roteln, Gehirnhautentziindung, Katarrh, Tuberkulose, Ohr-
pfropfen, adenoide Wucherungen — zeigt den Weg, der Schwer-
horigkeit vorzubeugen. Xine Besprechung mit den Eltern wird fiir
die Spezialuntersuchung sehr niitzlich sein. Dass die Eltern von
dem Zustande des Kindes und seines Gehorfehlers zu benachrichtigen
sind, befiirworten die Referate von Dr. Jacques, Nancy, und Dr. Quix,
Utrecht, wie die Professoren Gellé und Hennebert. Da etwa die
Hiélfte der Fille (Bezold 41,7 °o, Ostermann 50 °/0) von Schwer-
horigkeit heilbar ist, so erhélt die Ohrenuntersuchung grossen prak-
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tischen Wert. Damit dieser vollgiiltig werde, ist ein Zusammen-
arbeiten des Schularztes, der Familie und der Schule Erfordernis.

Hieriiber machten Dr. M. Magnin, Tours, und Dr. G. Alexander,
Schul Ohrenarzt in Berndorf-Wien, recht beachtenswerte Ausfithrungen.
Ihre praktischen Winke und Vorschriften iiber Pflege und Schonung
des Gehororgans und den Nasen-Rachentralst (s. 608 ff.) konnen
manches grossere Ubel verhiiten. Eine zusammenfassende, gut be-
griindete Ubersicht der Aufgaben, die dem Staat gegeniiber Kindern
erwachsen, gibt der Madrider, Dr. Luciano Barajos. (III. 852—858).
Die Organisation der Taubstummenschulen in London skizzierte
R. P. Jones, und im Anschluss hieran formulierte Dr. Moure, Paris,
den Wunsch, den die Sektion genehmigt, dass in allen bedeutendern
Stiddten besondere Klassen fiir Schwerhorige und Halbtaube (demi-
sourds) mit nicht mehr als zehn Schiilern errichtet werden.

In das Gebiet der Erziehung Anormaler und Taubstummer fiel
das Referat ,Plan et Programme d’instruction et déducation pour
anormaux psychiques, in dem M. E. Grosselin, Président der
Société pour I'instruction et la protection des sourds-muets ou arriérés,
ein Exposé der Phonomimie von Augustin Grosselin gab, deren
Wesen in der Personifikation der einzelnen Laute besteht. Eine
Reihe von guten Ubungen (Atmen, Sprechen, Rezitation) begriindete
Miss Elsie Forgety in einem kurzen Vortrag iiber L’éducation
de la parole. Nicht unberechtigt war darin der Tadel, dass bei
turnerischen Ubungen die schnarrend-schnalzenden Kommando nicht
bloss widerlich, sondern auch der Stimmbildung schidlich seien. Ein
warmes Wort' fiir einen frithern Beginn der systematischen Aus-
bildung der taubstummen Kinder hatte Dr. Macleod Yearsley aus
London. Mit physiologischen Griinden (Entwicklung des Gehirns)
befiirwortet er, die Sprachbildung mit dem taubstummen Kind
schon mit dem dritten Jahr zu beginnen, wihrend bis anhin deren
Schulung erst mit 7 Jahren aufgenommen wird, weil die Gesetze mit
diesem Alter die Schulpflicht verlangen. Leider war keine Zeit,
iilber diese wie so manche andere interessante Frage zu diskutieren.

3. Hygiene des Mundes und der Zihne. ,Wenn man alle
schédlichen Folgen vereinigen konnte, die eine schlechte Mundpflege
einem Menschen bei einer hitzigen Krankheit verursacht, so wiirden
die gleichgiiltigsten Eltern und Lehrer erwachen, die heute fiir diesen
Geegenstand nur ein indifferentes Licheln haben. Diesem Wort von
Professor Burgerstein fiigen wir den Ausspruch des englischen Pro-
fessors Oslar hinzu: ,Wenn ich sagen sollte, welches das grissere
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Ubel ist, der Alkohol oder verdorbene Zihne, so wiirde ich ohne
Zogern sagen, verdorbene Zihne“, um anzudeuten, welche Wichtig-
keit der Pflege des Mundes und der Zihne zukommt. Die Bedeutung
der aufgeworfenen Fragen spiegelte sich in der lebhaften Diskussion;
kaum in einer andern Sektion ist mehr diskutiert worden. Hier be-
wihrten sich allgemeine und personliche Interessen; das fithlte man
sofort heraus. Die Wiinschbarkeit einer bessern Zahnpflege ist
nicht bestritten; dass die kranken Z#ahne der Kinder — kaum 5 %/
haben ein vollig intaktes Gebiss — unter Behandlung kommen sollen,
auch nicht. Aber wer soll diese iibernehmen: die stddtische Zahn-
klinik auf Kosten der Stadt oder der private Zahnarzt auf Kosten
der Eltern? Dariiber schieden sich die Meinungen. Gleich das erste
Thema: Die Zahnpflege im Internat zeigte die Gegensitze.
Dr. H. Dreyfus, Chef der Klinik der Zahnarztschule in Paris, forderte
die regelmissige Untersuchung der Zihne (in Lyzeen usw.) durch
einen Zahnarzt in der Schule, indem er die Behandlung (freie Wahl des
Arztes durch die Eltern) von der Untersuchung trennte, aber doch
die Moglichkeit einer Schulklinik fiir dringende Fille, die Aufstellung
eines Tarifs und unentgeltliche Behandlung armer Schiiler anregte.
Einstimmig wurden zwei Wiinsche angenommen (die in einem vor
der franzosischen Kammer liegenden Gesetz Beachtung finden sollten).
1. In den Schulen ist semesterweise eine Untersuchung der Zihne
durch einen Spezialisten vorzunehmen. 2. Zahn-Inspektor (dentiste
inspecteur) und behandelnder Zahnarzt (dentiste traitant) sind zu
trennen; den Eltern steht vollige Freiheit zu in der Wahl des Zahn-
arztes. Dagegen fand der Antrag: In dringenden Fillen kann der
Zahn-Inspektor Hiilfe leisten — keine Gnade. M. Richaume, Chef
einer gesellschaftlichen Privatklinik in Paris, bedauert, dass die
drztliche Schulaufsicht so wenig fiir die Zahnpflege in der Volks-
schule erreiche; er fordert regelmissige Zahn-Untersuchungen durch
einen Zahnarzt, Einrichtung eines Zahn-Bulletins (fiche dentaire)
und Errichtung eines Untersuchungssaales in der Schule oder unent-
geltliche Zahnkliniken fiir diirftige Schiiler. Der Antrag kam nicht
zur Abstimmung. Sehr eingehend erértern M. Cruet, Paris, und
Dr. Verslaysen, Antwerpen, die Bedeutung der Zahnpflege fiir
die allgemeine Gesundheit der Kinder und der Frwachsenen;
jener sich mit allgemeinen Thesen begniigend, dieser eine Schulzahn-
Klinik mit gut bezahltem Zahnarzt (Dr. médecine) ohne Privatpraxis
fordernd. Die Diskussion schliesst damit, dass die allgemeinen Thesen
von M. Cruet angenommen werden, deren letzte die Hygiene des
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Mundes und der Zihne als Aufgabe eines Spezialisten en art dentaire
erklirt. Dr. M. Roy, Professor der Zahnarztschule in Paris und
dentiste-inspecteur des Lehrerseminars de la Seine, schliesst seine
Arbeit iiber die Untersuchung und Behandlung der Zihne
der Schulkinder mit den Forderungen: Der Staat hat das Recht
und die Pflicht, die Zdhne der Schiiler zu untersuchen; Untersuchung
und Behandlung sind zu trennen; die Untersuchung wird durch einen
Zahnarzt, nicht den Schularzt besorgt, einmal in jedem Semester;
ein Bulletin zeigt den Eltern die kranken Z#hne des Schiilers an;
die Behandlung erfolgt ausserhalb der Schule, dringende Fille aus-
genommen. Um armen Kindern die Zahnbehandlung zu sichern,
sollten in den Stéidten unentgeltliche Zahnkliniken eingerichtet werden.
Mit Ausnahme des letzten Satzes wurden alle Thesen angenommen.
Die unentgeltliche Zahnklinik sollte nach dem Vortrag von Dr. Jessen,
die Notwendigkeit der Schul-Zahnpflege, zur Behandlung
kommen. Dr. Jessen in Strassburg trat mit Warme fiir die Be-
handlung in der Zahnklinik ein; er konnte auf das Beispiel einer
Reihe von Stiddten, vor allem aber auf den Erfolg der Strassburger
Schul-Zahnklinik hinweisen, die unter seiner Leitung steht. Zahl-
reiche Demonstrationstabellen standen ihm zur Verfiigung. In der
langen Diskussion, die ohne Abstimmung endete, fand Dr. Jessen
lebhafte Unterstiitzung; aber auch Bedenken, namentlich wegen der
Kosten (Fr. 1.25 auf den Schiiler jihrlich) wurden laut. Am meisten fiel
die sonderbare Bemerkung von Dr. Stephani, Mannheim, auf, dass der
Staat sein Geld besser fiir anderes verwende als fiir die Zahnklinik.
Den Unterton gab der Diskussion die Stellung der Zahnirzte zu den
stddtischen Zahnkliniken, die ihre Interessen beriihren.

Die Zahl der Referate war indes damit noch nicht erschopft.
Recht interessant war, was Schularzt A. Lenhardtson aus Stock-
holm {iiber das Zusammenarbeiten von Lehrern, Schularzt und
Zahnarzt aus Schweden berichtete. (Schweden hat 25 Schul-Zahn-
- kliniken und 20 Regiments-Zahnkliniken.) M. G. Cunningham gab
eine Darstellung des Kinder-Zahninstituts in Cambridge, das mit
grossem KErfolg arbeitet. Eine Ergéinzung fiigte M. Edward Wallis
durch die Schilderung einer Londoner Zahnklinik hinzu; beide
Arbeiten hoben die Notwendigkeit und Wichtigkeit der Schul-Zahn-
klinik hervor. Was M. Mahé, Paris, von dem zahnérztlichen Dienst
im Lycée Janson-de-Sailly erzihlte, war eine Beleuchtung der ein-
gangs aufgestellten Theorien durch die Praxis. Der letzte Vortrag:
,Niitzlichkeit der fiche dentaire fiir die Forderung der Zahnpflege
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in den Schulen® von Dr. Ch. Godon vermochte nicht neue Ideen,
wohl aber eine Bestirkung schon gefallener Ausserungen zu bringen.
Er konnte zum Schluss die Wiinsche der Sektion in die Worte fassen:
Notwendigkeit einer semesterweisen Untersuchung der Zihne; Unter-
suchung durch einen Spezialisten, Zahnbulletin als Annex zum carnet
scolaire, Trennung der Zahnbehandlung von der Inspektion, stédtische
Schul-Zahnkliniken. — Das Ergebnis und die Verhandlungen der
Sektion XI, 3 diirfen sich mit dem, was in andern Sektionen ver-
handelt worden 1st, sehen lassen.

V. Rapide apercu concernant 1'Exposition d’'Hygiene scolaire
d’aoiit 1910, a Paris.

Disons tout d’abord que cette exposition, en ce qui concerne
les renseignements pouvant étre d'une réelle utilité aux organisateurs
d’expositions scolaires permanentes, par exemple, a été de beaucoup
inférieure a celle qui a coincidé avec le congrées de Nuremberg, en
1904, et méme avec celle du Congres de Londres, en 1907. Et ce
n'est pas seulement une opinon trop personnelle que nous donnons
ici, mais celle des autres délégués de la Suisse, celle de Francais
eux-mémes, en particulier de Mr. le professeur L. Bougier, rédacteur
en chef de I'«Hygiene scolaire» de France.

On le comprend du reste; la simultanéité des expositions de
Bruxelles, de Buénos-Ayres et de Paris ne pouvait qu’étre préjudiciable
a cette derniere.

Il ne faudrait pas croire qu’il en a été de méme du Congres
d’Hygiene. Non, au contraire, celui-ci a provoqué des travaux de
grande valeur et un nombre considérable de communications. Mais
tout cela appartient au domaine de la discussion théorique, plutot que
de constituer un ensemble d’indications nouvelles et précises sur les
moyens concrets d’enseignement, question qui doit surtout nous arréter
dans ce compte-rendu.

Cependant il nous a été possible de glaner parmi les documents
exposés aux Grand Palais, de facon a rapporter quelques informations
qui pourront, nous le souhaitons, étre utiles.

Elles sont groupées en trois chapitres que nous passerons en
revue tres rapidement.

1. Batiments scolaires, mobilier.

La Suede, le Danemark, la Pologne, 1’Autriche, le Mexique avaient
exposé des plans de constructions scolaires de dates récentes; le premier
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de ces pays avait en particulier une exposition remarquable. On en
pouvait dire autant de la ville de Berndorf, dans la Basse Autriche.
(Voir rapport spécial concernant les batiments d’école.)

Nous ne pouvons entrer ici dans tous les détails concernant la
construction; il suffit de faire remarquer que partout les nouveaux
batiments d’écoles montrent la sollicitude des Etats et des adminis-
trations pour les locaux dans lesquels se font 1'éducation sociale
et le développement intellectuel des enfants du peuple.

En fait de détails de construction, il nous parait cependant
utile de citer les cadres de portes, en acier profilé, pour écoles, casernes,
hopitaux, de la maison Mannstaedt et Cie., a Cologne.' Ces cadres
affleurant exactement le parement du mur dans les portes & simple
ou a double recouvrement, offrent des garanties de solidité tres réelles.

Dans les expositions de mobilier on remarquait la collection des
différentes tables d’écoles de la maison J. Rappa, de Genéve, ses
porte-cartes et le nouveau coffre-fort épargne. Mais ce mobilier n’a
gueére franchi les frontiéres de la Suisse romande. La France a diffé-
rentes tables d’école dont on ne peut pas dire tout le bien que l'on
voudrait. Les derniers modeles de tables scolaires physiologiques
Brudenne sont cependant en progres par rapport au mobilier générale-
ment en usage dans les écoles de la ville de Paris, dont les tables
sont d'un aspect lourd, massif et ne valent pas ce que l'on trouve
en Allemagne, en Autriche ou méme dans la Pologne russe.- La maison
P. J. Miiller, a Charlottenburg, s’est fait une spécialité tres remarquée
dans la fabrication des bancs Rettig, qui continuent & avoir la
faveur des hygiénistes scolaires allemands. La maison Lickroth et Cie,
dans le Palatinat, fabrique des bancs d’écoles de différents modeles,
avec pieds en fonte, siége et dessus de table mobiles, pour faciliter
le balayage. Le Docteur Boseli, Inspecteur sanitaire des écoles de
Bologne, a fait breveter le banc scolaire dit «Bologna». Toutes les
parties de ce banc sont fixes, excepté le support des pieds qui s’ouvre
comme les feuillets d’un livre, pour faciliter le nettoyage des salles
d’écoles, sans déplacer le banc. Il est & six grandeurs différentes;
comme siege, chaque éleve a une chaise indépendante fixée sur le
marchepied.

Nous passons maintenant & la décoration murale. La maison
Vanblotaque, de Paris, peut fournir une collection de 180 planches,
format 52><36, concernant I'Historie, la Géographie, les Beaux-Arts,
la Technologie, les Mceurs, la Morale, pour le prix de frs. 30. —.
Ces planches sont imprimées sur papier noir ou bistre avec notice.
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La maison Alcide Picard, aussi a Paris, a édité en différents formats,
des gravures d’Art, reproductions de chefs-d’Oeuvre des Musées
nationaux.

Ces planches sont destinées a illustrer la Morale a 1'école par
I’Art, les Pensées et les Maximes. On trouve dans les différentes
séries les tableaux suivants: 1. Lhermitie. La paye des moissonneurs.
— 2. Greuze. L’accordée du village. — 3. Puls. Rouget de 1lsle
chantant la Marseillaise. — 4. Detaille. Le réve. — 5. Duwverger.
Le laboureur et ses enfants, ete. ete.

Nous indiquons dans le chapitre des constructions scolaires de
quelle remarquable facon a été comprise la décoration murale du
nouveau batiment d’école de la ville de Berndorf, en Autriche.

Passant & un ordre d’idées assez voisin de la décoration, celui
de I'éclairage, nous pouvons citer le goniographe du professeur Pleier,
directeurde I’école primaire supérieure de Carlsbad. Cet appareil sert
a déterminer la grandeur d’angle du faisceau lumineux, soit l'intensité
de lumiere qui tombe sur n’importe quelle place de travail d'un local
d’étude. Cet appareil fonctionne par un procédé photographique.

Au sujet du nettoyage des locaux scolaires, nous avons parcouru
avec intérét le Reglement du 1 avril 1908, concernant le nettoyage
des écoles communales de Copenhague.

Aujourd’hui le nettoyage par le vide commence a se généraliser.
On pouvait .voir fonctionner a I’Exposition un petit appareil de nettoyage
par aspiration, dit le «Salvor». Cet appareil fonctionne a bras
ou a l'aide de I'électricité. Il est trés facilement transportable, le petit
modele ne pesant que 18 ou 38 kilos, suivant qu’il marche a main
ou a I'électricité. Les stérilisateurs Cartault adoptés par les Ministéres
de la Guerre, de la Marine, et la Ville de Paris entre autres, doivent
satisfaire au principe suivant: «Porter l'eau a la température de
115 a 120 ° sans ébullition et la restituer fraiche et limpide a la
sortie sans avoir altéré aucune de ses qualités naturelles.» On sait
en effet que, pour quune eau soit scientifiquement pure, il ne suffit
pas de la clarifier par le filtrage, il faut encore détruire chimiquement
ou physiquement tous les bacilles ou germes pathogéniques qu’elle
contient et qui, pour un grand nombre, et parmi eux les plus dangereux,
résistent a tous les systemes de filtrage.

La Société générale d'épuration et d’assainissement a fait connaitre
sa fosse septique automatique avec W. C., un abri démontable et
transportable, ainsi qu'un si¢ge dit «Rationnel» pour cabinetsd’ aisances
hygiéniques. A titre d'exemple, on pouvait voir ce que sont les
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installations de ce genre dans les écoles municipales de Courbevoie.
I y a aussi lieu de citer les installations sanitaires de la maison
Jacob, Delafon et Cie, ses filtres pasteurisants, ses lavabos en séries
tels qu'il se trouvent dans les écoles de Lyon, les baignoires en granit
porcelaine pour créches, ainsi que les différents types de bains-douches,
Enfin, pour terminer, citons les remarquables installations d’appareils
d’hydrothérapie de la maison Ch. Blanc, a Paris, qui se charge de satis-
faire les plus exigeants en fait de bains, douches ou lavabos.

1I. Appareils spéciaux d’Hygiene scolaire et de recherches
médico-pédagogiques.

Une section de 1’Exposition francaise était consacrée aux instru-
ments qui permettent de mesurer les aptitudes physiologiques des
enfants en vue de déterminer autant que possible les normes de
leur développement physique ou intellectuel. Un peu partout aussi
on s’occupe de chercher a apprécier assez exactement les différents
degrés de la fatigue cérébrale chez les écoliers. Des expériences ont
été faites tout dernierement a Prague. On s’est arrété pour cela aux
méthodes psychologiques, et les recherches ont été groupées en trois
ordres dits de calcul, de mémoire et de combinaison. On en est arrivé
a reconnaitre la réelle supériorité de la fréquentation simple, soit
d’une école par jour, pour le travail faisant appel aux facultés d’assi-
milation de 'esprit, et la conclusion finale est celle-ci: «C’est aux
pédagogues a répondre a la question de quelle utilité sont pour I'édu-
cation, la cinquidme heure de’avant-midi & 1’école, et ’aprés-midi libre.»

Le Dr. Dufestel, le dévoué secrétaire général du 3=° Congres
international d’Hygiene scolaire, s’est fait connaitre par des appareils
anthropométriques, un peu couteux, mais d'un grand intérét pour les
éducateurs et les physiologistes. Ce sont:

a) La Toise qui enregistre et imprime en relief sur un ticket
simple, ou a duplicata, par la seule manceuvre d’'une poignée, la taille
exacte, y compris les millimetres, évitant ainsi toute erreur de lecture
ou de transcription, supprimant ’emploi d'un secrétaire chargé d’écrire
les chiffres relevés par l'opérateur.

b) Le Thoracographe destiné a enregistrer les périmetres thoraciques
en inspiration et en expiration. Cet appareil permet aussi de trouver
d’une fagon trés exacte le périmeétre cranien. Avec cet appareil en
particulier, il est possible de constater d’'une fagon certaine les progres
de développement thoracique d'un enfant soumis & des exercices de
gymnastique respiratoire. On arrive a découvrir de quelle maniere
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s’établit le jeu des poumons. Ce sont des appareils d’orthopédie médicale,
mais dont 1'utilité au point de vue pédagogique ne peut étre contestée.

Le laboratoire de pédagogie de la Grange aux Belles, a la téte
duquel se trouvent M. Binet, le distingué psychologue, et ses col-
laborateurs, MM. Vaney et Simon, s’est fait connaitre par un grand
nombre de recherches du plus haut intérét, des exercices d’orthopédie
mentale, de céphalométrie et d’optométrie en vue - de déterminer le
degré d’intelligence d'un enfant; le dynamometre de Régnier, ou le
spyrometre, sont employés pour apprécier la vigueur physique et la
capacité vitale d'un sujet. Ces recherches de pédagogie scientifique
méritent bien mieux que de lindifférence ou du scepticisme, elles
contribuent a rendre les éducateurs toujours mieux préparés a leur
tache difficile et parfois si complexe.

D’ailleurs loin de nous, au Mexique, on s’est déja rendu compte
de leur valeur. Les appareils de stéréographie anthropométrique du
Dr. Vergara Lope y ont pour but de trouver les normales anatomiques
et physiologiques des enfants mexicains, depuis leur plus jeune age
jusqu'a la fin de leur scolarité. Des fiches anthropométriques avec
photographie de la téte de I’enfant sont établies dans un service spécial
fort bien installé. On y a méme recours au procédé dit de l'ortho-
radiographie, preuve que 'on ne se contente pas d’'un examen purement
superficiel.

Enfin les cliniques dentaires s’ouvrent les unes aprés les autres,
montrant le bien-fondé de la cause que défend avec une conviction
solidement établie de Dr. Jessen a Strassbourg. Des graphiques et
tableaux muraux faisaient connaitre l'intéressant développement de
Iinstitution dont il a été le principal initiateur. Une carte indiquait les
localités d’Allemagne qui posseédent actuellement des cliniques dentaires.

ITI. Matériel d’enseignement et publications.

Le Dr. Léo Burgerstein de Vienne s’est fait connaitre par des
tableaux muraux pour démonstrations dHygiene scolaire, d’apres
expériences faites a Vienne, entre autres: 1. Morbidité, accroissement
de la taille et du poids, durée du travail et du sommeil. — 2. Influence
des saisons quant a la résistance aux maladies, et effets des diverses
époques de ’année sur la croissance. Les vacances. — 3. Influence de
I’enseignement de I'aprés-midi sur la santé et la force d’attention dont
I'éleve est capable. — 4. Ventilation. — 5. Chauffage. — 6. Usage de
I’'eau dans les écoles; installation des fontaines ou les enfants vont boire.
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Le méme auteur a publié des brochures renfermant les regles
d’hygiene a observer en classe ou a la maison.

Un matériel d’enseignement qui peut étre hautement recommandé,
ce sont les planches murales de la société de gymnastique du Danemark,
en deux séries de 10 tableaux chacune, donnant l’attitude correcte
a coté de l'attitude incorrecte pour différents mouvements.

L’éditeur Delagrave avait exposé des tableaux muraux se
rapportant au paludisme et a la fieyre jaune; un A. B. C. des termes
de géographie.

De la maison Hachette il y a lieu de parler des couvertures de
“cahiers donnant 18 sujets tirés des Grands Maitres de la peinture,
un nécessaire de physique élémentaire renfermant 53 petits appareils,
un cabinet d’Histoire naturelle et un petit laboratoire de Chimie, le
Compendium scientifique de Ledoux, un meétre cube démontable avec
tableau noir. Nous signalons aussi la Bibliotheque de 1'Ecole des
Meéres, composée de 13 volumes a frs. 2.— chacun environ.

Enfin nous terminons par les brochures des «Elternkonferenzen
und Elternabende» du professeur Tluchor, de Vienne, conférences
données dans une école de la grande métropole de 1'Autriche, en
1904 et 1905. Au nombre des sujets traités, nous remarquons:

1. Causes des mauvais résultats constatés dans 1'enseignement.

2. L’obéissance comme moyen d’éducation du caractere.

3. Rapports qui existent entre la tuberculose, 1'alcoolisme et la
moralité. Il serait fort & désirer que de semblables entretiens puissent
se généraliser pour le plus grand bien de 1’école et de la formation
des jeunes générations.

Les expositions permanentes suisses, sous une forme peut-étre
un peu différente, s’en sont déja préoccupées. Qu’il leur soit donné de
rencontrer toujours plus d’empressement dans la propagande qu’elles
accomplissent, en tirant parti, aussi largement qu’elles le peuvent,
des renseignements que leur apportent les grandes assises des hygiénistes
scolaires et.des éducateurs. C'est le veeu que nous formons, car c'est
a elles que nous pensons en terminant ce court résumé.

Drei starke Binde umfassen die Referate und Verhandlungen des
Pariser Kongresses. KEs ist eine Fiille von Material darin nieder-
gelegt. Aber es ist Papier, und es sind Worte nur, wenn nicht der
Greist, der lebendig macht, hineingetragen wird in die Schuleinrich-
tungen, in die Veranstaltungen zur Forderung des physischen, intel-
lektuellen und moralischen Wohles des heranwachsenden Geschlechts.
Sorgen wir dafiir, dass es geschehe! '
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