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I. BERICHT DES PRASIDENTEN

Im Berichtsjahr hat sich die Téatigkeit der SAMW in erfreulicher Weise
entwickelt. Der vorliegende Jahresbericht, der erstmals in inhaltlich neuer
Form erscheint, gibt dariiber Auskunft. Wichtige Aktivitdten und Entwick-
lungen seien im Folgenden kurz zusammengefasst und kommentiert.

Forderung der Forschung und des wissenschaftlichen Nachwuchses

Die Unterstiitzung von Forschungsprojekten und die Férderung des wissen-
schaftlichen Nachwuchses waren wiederum ein Hauptanliegen der SAMW,
Fiir diese Tatigkeit sind 3 Kommissionen eingesetzt: die Forschungskom-
mission, die Begutachtungskommission und die Kommission Recherches et
réalisations en médecine appliquée.

Die Forschungskommission befasste sich mit Gesuchen, die der National-
fonds (NF) zwar unterstiitzt, die aber nicht aus dem Hochschulbereich
stammen oder die von Schweizern im Ausland eingereicht werden. Die
Kommission nahm zu Handen des NF formale Beurteilungen vor und be-
willigte Nachwuchsstipendien, die vom NF ratifiziert wurden. Die Begut-
achtungskommission konnte qualifizierte Forschungsprojekte unterstiitzen
und Nachwuchsstipendien zusprechen, die nicht in den Verantwortungs-
bereich des NF fielen. Sie ist auch bereit, im Bereich ihrer Mdéglichkeiten,
Anschluss-Stipendien fiir junge Forscher auszurichten, welchen durch
schweizerische Forderungsmittel Aufenthalte im Ausland ermoglicht wur-
den, die aber nach Riickkehr in unser Land eine «Durststrecke» bis zum
Stellenantritt zu iiberwinden haben.

Die Kommission «recherches et réalisation en médecine appliquéer, welche
die praxisorientierte Forschung und den Kontakt zwischen klinischer und
praktischer Medizin fordert, konnte ebenfalls zahlreiche, interessante Gesu-
che zusprechen (s. Jahresbericht dieser Kommission). Erwidhnenswert ist die
Erstellung von medizinhistorischen Beitrdgen «avant qu’on ait oublié». Es
handelt sich um Erfahrungen noch lebender Schweizer Arzte aus einer Zeit,
in der die Medizin technisch nicht den hohen Stand von heute erreicht hatte.
Diese Erfahrungen galt es zu bewahren, auch als Briicke fiir unsere junge
Arztegeneration zur medizinischen Vergangenheit. Der erste Vorsitzende
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der obigen Kommission, Herr Prof. J. Fabre, Genf, ist auf Ende 1989 von
seinem Prisidialamt zuriickgetreten, bleibt aber weiterhin Mitglied der
Kommission. Die SAMW ist ihm fiir seine pionierhafte und kreative Arbeit
zu grossem Dank verpflichtet. An seine Stelle als Kommissionsprisident tritt
Herr PD Dr. J. Weber, Montreux.

Eine wichtige Entwicklung fiir die biomedizinische und klinische For-
schung sind die Bestrebungen verschiedener Hochschulen unseres Landes,
ein biologisches Zweitstudium nach einer abgeschlossenen Medizineraus-
bildung zu ermoglichen (sog. MD-PhD Programme). Hier konnte die SAMW
im Sinne einer Starthilfe einen Beitrag leisten.

Bei der Forschungs- und Nachwuchsforderung ist die SAMW bestrebt,
dieselben Qualitdtskriterien wie der Nationalfonds anzuwenden.

Symposien

Im September 1989 organisierte die SAMW mit privater Unterstiitzung ein
2tdgiges Symposium iiber den «Stellenwert der modernen Biologie fur die
Medizin in Klinik und Praxis». Zweck der Veranstaltung war, unsere Arzte
durch internationale Fachleute, inklusive Ethiker, iiber den derzeitigen
Stand, die Anwendungsmoglichkeiten und Probleme der neuen biologischen
Technologien niher zu orientieren. Das Symposium, an dem ca. 300 Arzte
aus der ganzen Schweiz, Kliniker und Praktiker, teilnahmen, hatte ein recht
positives Echo. Die Zusammenfassung der Referate sowie ein genetisches
Glossar wurden publiziert, erstere sind auch im zweiten Teil des vorliegen-
den Jahresberichtes aufgefiihrt. Die SAMW hat die Absicht, weitere wissen-
schaftliche Symposien liber moderne Entwicklungen auf Gebieten, wo ein
Informationsbediirfnis fiir die Arzteschaft besteht, zu organisieren.

Im weiteren nahm die SAMW an einem von der Konferenz der Schweize-
rischen wissenschaftlichen Akademien organisierten Symposium iiber «qua-
litatives Wachstum» teil. Die Beitrdge sind 1989 in einem Symposiumsband
publiziert worden.

Ethische Richtlinien

Diese Titigkeit, fiir welche die Zentrale medizinisch-ethische Kommission
der SAMW mit ithren Subkommissionen verantwortlich ist, hat sich zu
einem Schwerpunkt der Akademie entwickelt. Im Berichtsjahr wurden
«Richtlinien fiir die Organisation und Titigkeit medizinisch-ethischer
Kommissionen zur Beurteilung von Forschungsuntersuchungen am Men-
schen» vom Senat der SAMW erlassen. Richtlinien iiber drztlich assistierte
Fortpflanzung konnten zur breiten Vernehmlassung in der SAZ publiziert
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werden. Zur Zeit sind Richtlinien zur pri- und postnatalen Diagnostik, zu
den Beziechungen zwischen Arzt und Patienten und zur Organtransplanta-
tion in Subkommissionen der Zentralen medizinisch-ethischen Kommission
in Bearbeitung.

Die Richtlinientdtigkeit der Akademie 1st aber auch mit Problemen kon-
frontiert. So ist die Konsensfindung in der Arzteschaft infolge der zuneh-
menden Komplexitdt und der kontroversen Natur der zu behandelnden
Materie nicht einfacher geworden. Die Legitimation fiir die Richtlinienti-
tigkeit der SAMW beruht aber auf diesem Konsens, da sich ihre Richtlinien
ja an die Mediziner wenden. Die Konsensfindung im ethischen Bereich wird
deshalb auch innerhalb der Organe der Akademie eine herausfordernde
Aufgabe der Zukunft sein.

In diesem Zusammenhang ist zu erwédhnen, dass seit kurzem eine Schwei-
zerische Gesellschaft fiir biomedizinische Ethik besteht, die sich an die Of-
fentlichkeit wendet. Der Kontakt zwischen dieser Gesellschaft und der
Zentralen medizinisch-ethischen Kommission der SAMW ist gewihrleistet
durch gegenseitige Einsitznahme in den leitenden Gremien.

DOKDI

Wie schon im letzten Jahresbericht erwdhnt, befindet sich der DOKDI in
einer Phase der Umorientierung. Die einfache, einkommensgiinstige Re-
cherchiertdtigkeit macht zunehmend anspruchsvolleren und personell sowie
materiell aufwendigeren Entwicklungs-, Ausbildungs- und Beratungsaktivi-
titen Platz, z.B. im Bereich fortgeschrittener medizinischer Informations-
und Dokumentationssysteme. Dies wirkt sich ungiinstig fiir das Budget des
DOKDI aus. Zudem wurde die SAMW von Herrn Bundesrat F. Cotti beauf-
tragt, ein Konzept fiir ein Schweizerisches Informations- und Dokumenta-
tionszentrum zu entwickeln. Die Bearbeitung eines Entwurfes fiir ein solches
Konzept wurde dem DOKDI iibergeben. Die definitive Fassung kann vor-
aussichtlich im Laufe von 1990 dem Departementsvorsteher zugestellt wer-
den. Bei Genehmigung des Konzeptes werden moglicherweise neue Auf-
gaben auf den DOKDI zukommen.

Forschungsevaluation und -koordination

In den Zielen der Forschungspolitik des Bundes ab 1992 wird der For-
schungsevaluation und -koordination ein relativ hoher Stellenwert beige-
messen. Die SAMW kommt diesem Anliegen nach, indem die von ihr unter-
stiitzten, laufenden oder abgeschlossenen Forschungsprojekte evaluiert wer-
den. Ferner unterstiitzt die Akademie Zusammenkiinfte von Forschern auf



Gebieten, die der vermehrten Koordination bediirfen. Der Koordination
dienen auch regelmissige Kontakte der SAMW mit dem Nationalfonds und
den iibrigen Akademien (z.B. im Rahmen der Konferenz der Schweizeri-
schen Akademien) sowie die Zusammenarbeit mit dem Wissenschaftsrat.

Forschung und CH-91

Die SAMW plant, an den Aktivitdten im Zusammenhang mit der Darstel-
lung der Forschung im Jubiliumsjahr 1991 mitzuwirken. Vorgesechen sind
eine Teilnahme an der offentlichen Forschungspridsentation «Heureka» so-
wic im Rahmen einer Fernsehserie iiber Forschung, in der auch ¢in medizi-
nisches Thema behandelt wird. Ferner wird zusammen mit den anderen
Akademien ein 6ffentliches Symposium iiber Freiheit und Grenzen der For-
schung vorbereitet.

Personelles und Verdankungen

Im Berichtsjahr hat uns Frau Sylvia Kropf, Sachbearbeiterin im Sekretariat
der SAMW, auf eigenen Wunsch verlassen. Sie war wihrend mehr als
20 Jahren die Seele unseres Sekretariates. Im weiteren sind auch die Sekre-
tdrinnen Frau Madeleine Ziiger und Frau Kithi Buchwalder wegen Errei-
chung der Altersgrenze und wegen anderweitiger Tatigkeit zuriickgetreten.
Die SAMW dankt allen drei Damen fiir ihren engagierten Einsatz und
wiinscht thnen Wohlergehen fiir die Zukunft. Neu in das Sekretariat aufge-
nommen wurden Frau Sibylle Heimgartner und Frau Johanna Sigg.

Schliesslich sei allen Kolleginnen und Kollegen, die im Berichtsjahr fiir die
SAMW titig waren, recht herzlich gedankt. Dies gilt besonders fiir den
Generalsekretir, die Mitarbeiterinnen im Sekretariat, die Vorstands- und
Senatsmitglieder sowie die Mitglieder der SAMW-Kommissionen. Thr loya-
les und konstruktives Engagement ist die Grundlage fiir das Gedeihen unse-
rer Akademie. Auch fiir die grossziigige Unterstiitzung von seiten des Bundes
und der privaten Donatoren, einen weiteren «Lebensnervs der SAMW,
mochten wir unseren besten Dank aussprechen.

Basel, im Mai 1990 A. PLETSCHER



II: GREMIEN

1. Senat

Der Senat trat am 11. Mai 1989 zu seiner Jahresversammlung in Basel zu-
sammen.

a) Vertreter der medizinischen Fakultdten

Basel: Prof. Dr. F. Gnirss
Prof. Dr. H. Loffler
Prof. Dr. G. Rutishauser
Prof. Dr. D. Sasse

Bern: Prof. Dr. U. Althaus, ab Dezember 1989
Prof. Dr. A. H. Geering
Prof. Dr. N. Gerber
Prof. Dr. M. W. Hess

Genf: Prof. Dr. J. Holz
Prof. Dr. B. Jeanrenaud
Prof. Dr. E. Loizeau
Prof. Dr. J. Stalder

Lausanne: Prof. Dr. C. Bron
Prof. Dr. J.-C. Cerottini
Prof. Dr. C. Perret
Prof. Dr. N. de Tribolet, bis September 1989
Prof. Dr. J.-M. Matthieu, ab Oktober 1989

Ziirich: Prof. Dr. J. Angst
Prof. Dr. M. Cuénod
Prof. Dr. B. Gloor
Prof. Dr. W. Schmid

b) Vertreter der veterindrmedizinischen Fakultédten

Bern: Prof. Dr. J. Nicolet
Prof. Dr. M. Vandevelde

Zirich: PD Dr. F. Althaus
Prof. Dr. C. C. Kuenzle



c) Vertreter der mathematisch-naturwissenschaftlichen Fakultdt
der Universitit Fribourg

Prof. Dr. G. Rager
Prof. Dr. P. Sprumont

d) Vertreter der Verbindung der Schweizer Arzte

Prof. Dr. W. Hitzig, Ziirich

Dr. J.-P. de Kalbermatten, Sitten
Prof. Dr. H. Kummer, Bruderholz
Dr. K. Laemmel, Luzern

Dr. E. Rossetti, Ambri

Dr. B. Riiedi, Neuenburg

Dr. H.-R. Sahli, Fahrni

Dr. R. Salzberg, Birsfelden

Dr. A. Schillig, Schiers

e) Vertreter der Spezialistengesellschaften

Prof. Dr. F. Harder, Basel,
Schweiz. Gesellschaft fiir Chirurgie

Prof. Dr. R. Schuppli, Basel,
Schweiz. Gesellschaft fiir Dermatologie und Venereologie

PD Dr. H. P. Bernhard, Basel,
Schweiz. Gesellschaft fiir Genetik

Prof. Dr. W. Wegmann, Liestal,
Schweiz. Gesellschaft fiir Pathologie

Prof. Dr. Ch. Hessler, Lausanne,
Schweiz. Gesellschaft fiir Radiologie und Nuklearmedizin

Prof. Dr. N. Gerber, Bern,
Schweiz. Gesellschaft fiir Rheumatologie

Prof. Dr. Th. Abelin, Bern,
Schweiz. Gesellschaft fiir Sozial- und Priaventivmedizin

Prof. Dr. P. Frick, Ziirich,
Schweiz. Gesellschaft fiir Innere Medizin

) Vertreter der Schweizerischen Zahndrzte-Gesellschaft
Prof. Dr. P. W. Stockli, Ziirich

g) Vertreter des Schweizerischen Apothekervereins
Prof. Dr. P. Buri, Genf
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h) Vertreter der Gesellschaft schweizerischer Tierdrzte
Prof. Dr. K. Zerobin, Ziirich

1) Vertreter des Bundesamtes fiir Gesundheitswesen

Prof. Dr. B. Roos, Bern

k) Vertreter der Schweiz. Akademie der Naturwissenschaften (SANW)

Prof. Dr. A. Aeschlimann, Neuenburg
Prof. Dr. M. Aragno, Neuenburg

1) ohne Amtszeitbeschrinkung

Generalsekretir: Prof. Dr. H. R. Marti
Quistor: Prof. Dr. R. Oberholzer
Priasident Kuratorium DOKDI: Prof. Dr. H. A. Fleisch

Stellvertreter der Senatsmitglieder
va) Medizinische Fakultiten

Basel: Prof. Dr. R. Battegay
Prof. Dr. L. Hoshi
Prof. Dr. U. Keller
Prof. Dr. W. Kummer

Bern: Prof. Dr. U. Althaus, bis Dezember 1989
Prof. Dr. U. Boschung, ab Dezember 1989
Prof. Dr. H. P. Gurtner
Prof. Dr. P. Hotz
Prof. Dr. H. R. Lischer

Genf: Prof. Dr. J.-C. Jaton
Prof, Dr, O. Jeanneret
Prof. Dr. A. Perrelet
Prof. Dr. H. Vasey

Lausanne: Prof. Dr. P. de Grandi
Prof. Dr. H.-R. Gujer
Prof. Dr. J.-M. Matthieu, bis September 1989
Prof. Dr. B. Rossier
Prof. Dr. Th. Pexieder, ab Oktober 1989

Ziirich: Prof, Dr. Ch. Bauer
Prof. Dr. P. Grob
Prof. Dr. D. Hauri
Prof. Dr. R. Liithy
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b) Veterindrmedizinische Fakultdten

Bern: Prof. Dr. A. E. Friess
Prof. Dr. E. Peterhans

Ziirich: PD Dr. H. Lutz
Prof. Dr. P. E. Thomann

c) Mathematisch-naturwissenschaftliche Fakultdit der Universitdt Fribourg

Prof. Dr. E. Stolic
Prof. Dr. H. Tobler

d) Verbindung der Schweizer Arzte

Dr. H. H. Brunner, Luzern
Dr. F. Collart, Genf

Dr. E. Eicher, Basel

Dr. B. Friolet, Delémont

Dr. Y. Guisan, Chateau-d’(Ex
Prof. Dr. U. Haller, St. Gallen
Dr. C. F. Rausis, Sion

PD Dr. H. K. Streuli, Aarau

e) Spezialistengesellschaften

Prof. Dr. A. Rohner, Genf,
Schweiz. Gesellschaft fiir Chirurgie

Prof. Dr. T. Rufli, Basel,
Schweiz, Gesellschaft fiir Dermatologie und Venereologie

Dr. T. Skripsky, Basel,
Schweiz. Gesellschaft fiir Genetik

PD Dr. R. Maurer, Ziirich,
Schweiz. Gesellschaft fiir Pathologie

Prof. Dr. M. Haertel, St. Gallen,
Schweiz. Gesellschaft fiir Radiologie und Nuklearmedizin

Prof. Dr. T. L. Vischer, Genf,
Schweiz. Gesellschaft fiir Rheumatologie

Prof. Dr. F. Gutzwiller, Ziirich,
Schweiz. Gesellschaft fiir Sozial- und Priaventivmedizin

Prof. Dr. H. Studer, Bern,
Schweiz. Gesellschaft fiir Innere Medizin

f) Schweizerische Zahndrzte-Gesellschaft
Dr. med. dent. M. Fisch, Lugano
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2. Vorstand
Der Vorstand setzt sich wie folgt zusammen:

Prof. Dr. A. Pletscher, Prisident

Prof. Dr. W. Hitzig, Vizeprisident

Prof. Dr. H. R. Marti, Generalsekretir

Prof. Dr. R. Oberholzer, Quéstor

Prof. Dr. H. A. Fleisch, Prisident Kuratorium DOKDI
Dr. H.-R. Sahli, Pridsident FMH

Prof. Dr. M. Cuénod, Beisitzer

Prof. Dr. M. W. Hess, Beisitzer

Prof. Dr. J. Stalder, Beisitzer

Prof. Dr. N. de Tribolet, Beisitzer, bis September 1989
Prof. Dr. J.-M. Matthieu, Beisitzer, ab Oktober 1989

Der Vorstand tagte im Berichtsjahr zweimal, am 17. April 1989 in Bern und am
23. Oktober 1989 ebenfalls in Bern.

3. Wahlen
Prof. J.-M. Matthieu wurde vom Senat als Mitglied des Vorstandes gewihlt.
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I11. TATIGKEITEN

1. Forschungsforderung

Begutachtungskommission fiir Zuwendungen

Die Kommission hat am 17. April 1989 eine Sitzung abgehalten. Die andern
Geschifte wurden auf dem Korrespondenzweg behandelt. Von 16 eingegan-
genen Gesuchen wurden 9 bewilligt. Es wurden Beitrdge von total
Fr.126691.- zugesprochen.

Bewilligte Gesuche

- Dr. K. Michel, Bern, Uberbriickungskredit fiir «Multi-
center-Study: Attempted Suicide: Risk Factors and

e Cl e o usmnimimp iR e B BRI BN A EEE Fr. 22 650.-
- Dr. G. Spinas und Dr. U. Zumsteg, Basel, Kurzlabor-
aufenthalt bei Prof. J. Nerup, Kopenhagen ........... Fr. 2654.-

- Prof. R. Gitzelmann, Zirich, Einmalige Starthilfe fiir

Dr. med./Dr. phil. II-Programm an der Universitit

ZUrich o Fr. 46800.-
— Prof. B. Courvoisier, Geneve, Session de I’Association des

Centres d’éthique médicale, 21-24 septembre 1989,

K R T Fr. 2000.-
— Dr. T. Miihlebach, Ziirich, Kurs «Advances in Molecular
Pathology» in London ............. .. ... ........... Fr. 2800.-
— Prof. H. Tobler, Fribourg, Beitrag an Forschungsurlaub
an der University of California in Los Angeles ........ Fr. 2000.-
— Dr. F. Dubois-Arber, Lausanne, Arbeiten in der London
School of Hygiene and Tropical Medicine ............ Fr. 25900.-
— Dr. Ch. Maier, Bern, Forschungsprojekt «Schizophrene
Psychosen in Papua Neuguinea» ..................... Fr. 6500.-
— Dr. R. Lobos, Liestal, Forschung «Sozialpsychiatrische
Katamnese» der Anstalt Arxhof ..................... Fr. 15387.-
Fr. 126691 .-
H. R. MARTI
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Mitglieder der Begutachtungskommission fiir Zuwendungen

Prof. H. R. Marti, Aarau, Prisident Prof. R. Oberholzer, Riehen
Prof. M. Cuénod, Ziirich Prof. A. Pletscher, Riehen
Prof. H. A. Fleisch, Bern Prof. C. Regamey, Fribourg
Prof. Th. Hardmeier, Ermatingen Dr. H.-R. Sahli, Fahrni
Prof. G. Hartmann, Chur Prof. J. Stalder, Genéve
Prof. M. W. Hess, Bern Prof. R. Streuli, Langenthal
Prof. W. H. Hitzig, Ziirich Prof. N. de Tribolet, Lausanne,
Prof. J.-M. Matthieu, Lausanne, bis September 1989

ab Oktober 1989 Prof. B. Truniger, Luzern

Prof. T. Moccetti, Lugano

Commission recherches et réalisations en médecine appliquée

La Commission a tenu, les 8 mars et 25 octobre 1989, a Berne, deux séances
officielles consacrées a:

1

. I’examen des projets qui lui sont soumis en vue de I'attribution de sub-

sides, énumeéres;

. une orientation sur le développement des recherches et actions qu’elle

soutient, et la présentation des publications qui en sont résultées;

. la discussion de la politique de la commission, dont le but reste de pro-

mouvoir et soutenir des recherches et réalisations orientées vers une meil-
leure application pratique des ressources de la science médicale, en privi-
Iégiant la collaboration entre milicux universitaires et praticiens engages
sur le terrain — car il est évident que de larges secteurs de la réalité médicale
¢chapperaient a une recherche confinée entre les murs des hopitaux;

. I’organisation d’entreprises dans lesquelles la commission ou certains de

ses membres interviennent de fagon active. Comme celles qui les ont
précédées, les entreprises conduites cette année visent a valoriser la mé-
decine pratique ou a répondre aux veeux des praticiens touchés par I’en-
quéte conduite par la commission en 1985/86 (ct. Situationsanalyse der
Arzte in der isolierten Arztpraxis, 168 p., Académie suisse des sciences

meédicales et Centre interdisciplinaire de recherches sur la santé, Saint-
Gall, 1987).

a) Bulletin technique (Gerdte-Informations-Bulletin)

Un groupe de travail de la commission, animé par le Dr J. Weber, avec la
collaboration trés active de M. U, Gessner, ing. EPZ, s’attache a la mise au
point de fiches destinées a une meilleure orientation des responsables hospi-
taliers sur les caractéristiques des appareils médicaux. Il s’agit en effet d’un
domaine ou les sommes importantes engagées devraient I'étre en parfaite
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connaissance de cause, ce qui n’est malheureusement pas toujours le cas. Les
avantages et inconvénients des articles proposés, souvent a grand renfort
d’arguments publicitaires, I’évolution des techniques, les possibilités de ser-
vices apres-vente échappent parfois a un médecin-chef qui a d’autres pré-
occupations. Les fiches techniques que nous élaborons visent a leur fournir
une documentation objective. Plusieurs prototypes de fiches ont été établis
en 1989 et soumis a un large cercle de responsables hospitaliers pour critiques
et ajustements. La diffusion de ces documents commencera en 1990 pour
I’ensemble des hopitaux suisses.

b) Concours «Avant qu’on ait oublié ...»

Une enquéte conduite en 1985/86 par la Commuission recherches et réalisa-
tions avait permis de traduire en chiffres la prodigieuse évolution, en quel-
ques décennies, de la situation des praticiens installés dans nos régions de
montagne. Pour encourager ceux qui en furent les témoins a rédiger leurs
souvenirs sur ce phénomene sans précédent, nous avons ouvert un concours
destiné a récompenser les auteurs d’études sur cet important chapitre d’his-
toire de la médecine.

Cette 1nitiative a regu un large écho. De ’Oberland bernois, du Jura, des
Grisons, de Gruycere, des Alpes saint-galloises, du Valais, du Tessin et d’ail-
leurs nous sont parvenues une vingtaine de contributions d’un grand intérét.
Tres diverses dans leurs approches de la question, elles rappellent les condi-
tions rudimentaires ou se trouvaient, récemment encore, les habitants de
certaines hautes vallées en matiére de soins — le médecin étant tout simple-
ment inaccessible. On y présente les aspects peu connus de notre histoire que
constitue I’élaboration d’une politique sanitaire en faveur des populations
montagnardes, et analyse le lien qui unit I’évolution des conditions socio-
¢conomiques — en particulier le développement du réseau routier — et celle de
la pratique médicale. Plusieurs récits attestent tout le dynamisme qu’il a fallu
pour créer de rien les dispositifs qui ont permis de réduire la mortalité
maternelle et néo-natale. On voit se multiplier les cabinets médicaux, a tel
titre que chacun peut recevoir sans délai les soins nécessaires. L'évocation de
ce qu’était I’existence d’un praticien 1solé au cours des années 40, dans des
conditions inimaginables aujourd’hui, apporte un magnifique exemple de
sens du devoir professionnel et de dévouement. Ces pages riches de pitto-
resque et d’humour, parfois émouvantes ou dramatiques, toujours toniques
et savoureuses, temoignent de ce qu’étaient le cran, I'esprit de décision et le
sens des responsabilités de nos devanciers.

LLa commission a décerné trois premiers prix de 5000 francs a: Dr Severina
Feitknecht-Gallati, Interlaken; Dr Augusto Moccetti, Bellinzone; Dr David
Stucki, Porrentruy.
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Quatre prix de 2000 francs ont été attribués a: Drs Benedikt Horn-Kullak,
Adolf Abplanalp, Berchtold Horn-Miiller, Interlaken et Meiringen; Drs Hans
Jorg Keel, Hannes von Toggenburg, Walenstadt et Buchs; Dr Roland Marti,
Geneve;, M. Zeno Stanga, cand. med., Roveredo.

Ont également regu des prix «hors concours» les Drs Ulrich Ammann
(Brienz), Jean Cheftel (Geneve), Markus Gassner (Grabs) et Arnold Russ-
bach (Geneve).

Les contributions les plus significatives ont été publiées dans la revue
suisse de médecine Praxis et feront ’objet d’un fascicule édité par I’Acadé-
mie suisse des sciences médicales (Hallwag, Berne).

La remise des prix a eu lieu, le 15juin 1989, dans le cadre magnifique de la
Maison de I’'Université de Berne.

c) Intégration du médecin praticien dans la formation postgraduée
La commission a collaboré a ’action entreprise par le Prof. H. Stalder (Poli-
clinique de médecine de Genéve) pour associer les praticiens a la formation
de médecins-assistants. Il s’agit la d’un veeu qui avait été largement exprimeé
dans les réponses a notre enquéte de 1985/86 auprés des praticiens.

Un Symposium organisé a Montana en juin 1988 avec le soutien de la
commission recherches et réalisations avait permis d’établir un projet pilote
de deux mode¢les: dans le modele campagne, le médecin-assistant effectue un
stage de six semaines dans le cabinet d’un généraliste en Valais; pendant les
deux dernieres semaines, il remplace totalement le généraliste, qui effectue
lui-méme un stage de perfectionnement a ’'Hopital cantonal universitaire de
Geneve; le modele ville consiste en la participation de ’assistant pendant une
demi-journée par semaine a l’activité d’un cabinet pendant 6 & 9 mois. Une
meéthode d’évaluation a été €élaborée avec ’aide du Dr J. J. Guilbert, spécia-
liste en pédagogie médicale de I'Organisation Mondiale de la Santé. L’expé-
rience s’est déroulée sur I'ensemble de I'année 1989.

Un second Symposium a eu lieu a Montana le 9 novembre 1989 pour
¢valuer les résultats de cette entreprise, qui se présente non seulement
comme une occasion de formation, mais surtout comme une recherche dans
le domaine de la pédagogie médicale, en révélant, entre autres, les lacunes de
la formation actuelle au niveau des connaissances, du savoir-faire et du
savoir-étre. L’évaluation des questionnaires remplis par les stagiaires et les
maitres de stage se poursuit. Il s’en dégage une impression d’enthousiasme
qui encourage a poursuivre 'expérience.
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d) Réseau suisse d'information thérapeutique
Cette entreprise, déja présentée dans nos rapports antérieurs, en est a sa
troisi¢tme année. Elle met & disposition des praticiens et des hdpitaux péri-
phériques la possibilité d’obtenir rapidement des informations thérapeu-
tiques auprés des cing centres universitaires de pharmacologie clinique,
lesquels bénéficient d’un dispositif informatisé commun qui les met en
contact immédiat avec d’importantes banques de données.

e) Autres projets
Un groupe de travail dirigé par le Dr B. Horisberger réunit et analyse les
données dont on dispose sur les variations régionales de la mortalité néo-
natale en Suisse; 11 examine 'opportunité qu’il y aurait d’entreprendre une
étude approfondie dans ce domaine.

Par I’entremise des Drs P. Briitsch et B. Horisberger, la commission était
intervenue, dés 1987, dans la mise sur pied et le soutien de deux actions de
I’Association suisse de médecine générale: «Mister X», destinée a la garantie
de la qualité du radiodiagnostic au cabinet médical, et <EVA», orientée vers
I’évaluation des consultations par des pairs («Hausdrzte evaluieren Haus-
drzte»). Ces deux entreprises se poursuivent avec succes.

La gestion du budget de la commission recherches et réalisations n’aurait
pas été possible sans la compétence du Professeur R. Oberholzer, trésorier de
I’Académie suisse des sciences médicales, et de Mme S. Kropf. Dés sa créa-
tion, la commission a constamment bénéficié de la collaboration de Mme
K. Buchwalder, dont nous gardons le meilleur souvenir, et du secrétariat de
I’ASSM: que chacun et chacune soit chaleureusement remercié!

J. FABRE

Membres de la Commission

Prof. J. Fabre, Genéve, Dr P. Briitsch, Huttwil
Président jusqu’au 31 décembre 1989 Prof. P. Frick, Zurich
Dr J. Weber, Montreux, Prof. H.-R. Marti, Aarau

Président dés le 1°7 janvier 1990 Prof. E. Rossi, Berne
Dr B. Horisberger, Saint-Gall,
Secrétaire

Subsides accordés par la Commission recherches
et réalisations en médecine appliquée en 1989

— DrM. A. Kohler, Bern: Erndhrungsberatung in der drztlichen Praxis Fr. 15000.-

— Dr P. Landolt-Theus, Adliswil: Kasugraphie der regelmissig hdufi-
gen Beratungsergebnisse in der Allgemeinmedizin............... Fr. 8000.-
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- Dr F. Borst et Prof. J. R. Scherrer, Genéve, Prof. P. Girardet, Neu-

chatel (Groupe romand d’études en pédiatrie ambulatoire): Aide au

suivi des patients chroniques et a la transmission des cas en pédiatrie

ambUlatoIre .. ... Fr. 48 500.—
- Dr A. Wick, Konolfingen (FIAM Bern): Praxisstich (complément) Fr. 10000.-
— Dr H. Miiller, Bale: Haufigkeit von familidren Tumorkrankheiten in

der SChwelz ... .o e e Fr. 8500.-
— Prof. R. Gitzelmann, Ziirich: Dr. med./Dr. phil.-Programm an der

Universitdt Ziirich ................ G s 5 B E B Bl 3 2 i e 1 1 3 st ® B Fr. 46800.—-
— Concours «Avant qu’on ait oublié ...» pour des études sur la situation

des médecins isolés au cours des cent derniéres années . .......... Fr. 24000.—

- MM. J. D. Barman et D. Cordonnier, Sion (Groupement romand
pour I’étude de I’alcoolisme et des autres toxicomanies): Jeunes —

Alcool — Conduite automobile . ......... ... ... ... ........... Fr. 26 600.—-
- Dr S. Franscella, Mendrisio: Formation des diabétiques et hypogly-

cémies (complément d’une bourse frangaise pour un stage a Paris) Fr. 13464.—-
- Contribution a 'organisation du Symposium sur les applications

cliniques de la Biologie moléculaire, Bale, septembre 1989 ... ..... Fr. 45884 .-
— Dr P. Briitsch, Huttwil: Qualitdtssicherung in der hausdrztlichen

Rontgendiagnostik . ... ... Fr. 12500.-
- Dr U. Gessner, St. Gallen: Geridte-Informations-Bulletin ......... Fr. 18000.-
- Dr B. Horisberger, St. Gallen: Perinatale Mortalitdt . ............. Fr. 15000.-

— Trois autres demandes ont été écartées.
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Forschungskommission fiir den Schweizerischen Nationalfonds

Die Forschungskommission hat sich am 17. April 1989 zu einer Sitzung
versammelt. Weitere Gesuche wurden auf dem Korrespondenzweg bearbei-
tet. Es wurden Gesuche fiir total Fr. 153 600.- beflirwortet und vom Natio-
nalfonds bewilligt.

Von 8 Gesuchen fiir Nachwuchsstipendien konnten 6 ganz oder teilweise
bewilligt werden.
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Bewilligte Gesuche

- Dr. G. Praz, Boston: Fortsetzungskredit Résistances aux

béta-lactames et aux amino-glycides ................. Fr. 6492.-

— Dr. D. Germann, Rochester: Virusinfektionen bei im-
munsupprimierten Patienten ............ ... ... ...... Fr. 17550.—-
— Dr. Chr. Ruef, Clinton: Produktion von Interleukin-6 .. Fr. 22700.-

— Dr. J. von Overbeck, Luzern: Immunité cellulaire dans la
Lepre .o Fr. 39000.—-

— Dr. D. Ubelhardt, Villeurbanne (France): Marqueurs spé-
cifiques de la dégradation des collagénes de type I et 11 Fr. 40600.-

— Dr. K. Miihlemann, St. Gallen: Funktion der Placenta bei
der Pathogenese intrauteriner Infektionen ............ Fr. 27258.-
H.-R. MARTI

Mitglieder der Forschungskommission fiir den Schweizerischen Nationalfonds

Prof. H. R. Marti, Aarau, Prisident Prof. R. Oberholzer, Riehen
Prof. M. Cuénod, Ziirich Prof. A. Pletscher, Riehen
Prof. H. A. Fleisch, Bern Prof. C. Regamey, Fribourg
Prof. Th. Hardmeier, Ermatingen Dr. H.-R. Sahli, Fahrni
Prof. G. Hartmann, Chur Prof. J. Stalder, Genéve
Prof. M. W, Hess, Bern Prof. R. Streuli, Langenthal
Prof. W. H. Hitzig, Ziirich Prof. N. de Tribolet, Lausanne,
Prof. J.-M. Matthieu, Lausanne, bis September 1989

ab Oktober 1989 Prof. B. Truniger, Luzern

Prof. T. Moccetti, Lugano

Schweizerische Stiftung fiir medizinisch-biologische Stipendien

Im Berichtsjahr hat sich die Arbeit des Vorstandes unserer Stiftung im
gewohnten Rahmen abgespielt. Neu ist allerdings, dass die Zahl der bearbei-
teten Gesuche von 23 (1988) auf 32 (1989) zugenommen hat, ohne dass mehr
Mittel zur Verfiigung stiinden. Diese Tendenz zeichnet sich in noch stirke-
rem Masse bereits fiir 1990 ab. Aus der am Schluss aufgefiihrten Abrechnung
konnte der Eindruck entstehen, der Ertragsiiberschuss von ca. Fr. 35000.-
deute auf eine relativ komfortable Situation. Dieser Uberschuss ist aber nur
entstanden, weil wir unter dem Eindruck stindig zunehmender Gesuchs-
zahlen sehr restriktiv geurteilt haben.

Aus den unten aufgefiihrten Zahlen ist ersichtlich, dass wir, wie es uns
scheint, einen zu hohen Prozentsatz von Gesuchen ablehnen miissen, wenn
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man beriicksichtigt, dass es sich bei unseren Kandidaten um fortgeschrittene
Forscher handelt, die schon von anderen Geldgebern als eines Stipendiums
wiirdig befunden worden waren. Hier besteht doch wohl ein Unterschied
gegeniiber den Kandidaten der Forschungskommissionen, welche For-
schungsanfianger sind. Wir sind deshalb der Meinung, dass wir iiber Mittel
verfligen sollten, die es erlauben, nicht mehr als 20% der Gesuche abzuleh-
nen. Es wurde denn auch in der Junisitzung 1989 erstmals nétig, im An-
schluss an die Verhandlungen eine Rangliste zu erstellen und zwei hervorra-
genden Bewerbern aus rein finanziellen Griinden abzusagen. Dies ist in
héchstem Masse bedauerlich und war die Veranlassung, Anstrengungen zu
unternechmen, um unsere Mittel zu erhéhen. Die Kompetition um unsere
Stipendien ist also gegeniiber dem Vorjahr noch gestiegen und das Niveau
der Gesuche entsprechend hoch. Die friher recht hiufigen 2-Jahres-Stipen-
dien mussten wir fallenlassen, sind aber ber ausgezeichneten Kandidaten
bereit, eine Verlidngerung zuzusprechen. Damit kommen wir allerdings in
das Dilemma, ob wir einem ausgewiesenen Bewerber ein Zweitjahr zuspre-
chen und dafiir einem Newcomer die Chance eines ersten Jahres verweigern
sollen.

Fiir diese anspruchsvolle Aufgabe haben sich die Herren des Vorstandes
wiederum in sehr beeindruckender Weise eingesetzt, und die Herren Stif-
tungsridte haben uns ihr so wichtiges Interesse bekundet, wofiir allen der
besondere Dank der Stiftung gebiihrt.

Die Donatoren haben uns fiir 1990 weiterhin ihre dankenswerte finan-
zielle Unterstiitzung zugesichert. Die bedrohliche finanzielle Lage hat uns
veranlasst, die Frage einer Erhohung der Beitrdge zu prifen. Der National-
fonds hat sich liber unsere diesbeziigliche Anfrage vorldaufig noch reserviert
gedussert. Er wiirde allerdings, sofern die andern Donatoren 1hre Beitrédge
erhOohen, wohl eine nochmalige Beitragserh6hung in Betracht ziehen. Solche
Verhandlungen wird der Prisident vorsehen.

Anldsslich der Sitzung des Stiftungsrates 1989 wurde nach intensiven vor-
giangigen Diskussionen eine Modifikation unseres Reglementes vorgenom-
men. Dieses erlaubt nun, bei allfdllige Patentrechten, die durch die Arbeit
unserer Stipendiaten anfallen, eine angemessene Gewinnbeteiligung durch
die Stiftung zu verlangen. Der Gesuchsteller unterschreibt jetzt zugleich mit
der Krediter6ffnung eine Erkldrung, wonach er von dieser Regelung Kennt-
nis genommen hat.

Immer wieder beschiftigt uns das Alter unserer Kandidaten. Der Natio-
nalfonds hat bekanntlich eine Limite von 35 Jahren festgelegt. Dies wird
unserer Situation nicht gerecht. Sehr viele Humanmediziner entschliessen
sich erst nach ihrer FMH-Ausbildung zur Grundlagenforschung, und es ist
auch durchaus erwiinscht, dass ein medizinischer Forscher «den Geist der
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Medizin» begriffen hat, von dem zwar Mephisto meint, «er sei leicht zu
fassen», bevor er sich wissenschaftlich mit einem begrenzten Thema befasst.
Damit werden aber unsere Kandidaten bis zur Gesuchstellung erheblich
dlter als beispielsweise die Biologen. Der Prisident machte deshalb beim
Nationalfonds den Vorschlag, die Alterslimite fiir unsere Leute hdher anzu-
setzen. Dies soll in Zukunft in Einzelfdllen moglich werden, wenn auch der
Nationalfonds nicht generell zustimmen will.

Der Prisident hat jetzt alle Daten der Gesuchsteller im Computer gespei-
chert (DBASE4, WORD4), so dass dereinst sein Nachfolger mit einem
Datensystem weiterfahren kann. Dies hat sich bereits als niitzlich erwiesen,
indem der Nationalfonds u. a. mit Hilfe unserer Adressen eine Umfrage bei
allen Stipendiaten gestartet hat mit dem Ziel, deren Karriere nach der Riick-
kehr in die Schweiz zu ermitteln. Wir sind alle {iberzeugt, dass sich eine sehr
hohe «Rendite» ergeben wird. Unsere Stipendien sind zweifellos eine her-
vorragende Investition.

Im Berichtsjahr wurden 32 Gesuche bearbeitet, gegeniiber 23 in 1988,
worunter 3 von Frauen. 4 Gesuchsteller zogen ihre Anfrage zuriick oder
erhielten Geld von anderer Quelle.

Von den verbleibenden 28 Gesuchen wurden 18 angenommen und 10
abgewiesen (36%). 14 der 18 Zusprachen wurden durch Nationalfondsgelder,
4 durch Donatoren finanziert. 13 von 18 Gesuchstellern waren vorher schon
durch andere Stiftungen unterstiitzt worden, wovon 10 durch die lokalen
Forschungskommissionen des Nationalfonds.

Das Durchschnittsalter der Gesuchsteller betrug 34,5 Jahre (Variations-
breite 28—-43 Jahre). Die jiingsten Kandidaten (28-30 Jahre) sind bezeich-
nenderweise 2 Veterindrmediziner, ein Arzt und ein Biologe, die keine
FMH-Ausbildung hatten, sondern sich nach dem Studium sofort einer expe-
rimentellen Tétigkeit zuwandten. Mit zwei Ausnahmen sind alle Kandida-
ten, die =35 Jahre alt sind (17), Humanmediziner.

17 der 32 Gesuchsteller sind verheiratet mit 1-4 Kindern.

Die Antragsteller kamen aus folgenden Universitdten: Basel (3), Bern (6),
Genf (7), Lausanne (5) und Ziirich (10), Tessin (1) sowie aus folgenden
Fakultdten: Medizin (25), Zahnmedizin (1), Veterindrmedizin (2), Natur-
wissenschaften (4).

Die Destinationen der Gesuchsteller waren wie gewohnt hauptséchlich die
USA (26), Australien (2) und England (4). Die Stipendiendauer betrug 18
Monate (1mal), 12 Monate (15mal), 8 Monate (1mal) und 6 Monate (1mal).

Der Vorstand pflegt jahrlich im Mirz, Juni und November Sitzungen
abzuhalten, im Mirz zusammen mit dem Stiftungsrat.
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Personelles:

Herr Prof. Dr. W. Stauffacher wechselte neu in den Vorstand, nachdem er
1988 noch dem Stiftungsrat angehdrte. Umgekehrt gehort Herr Prof. Dr.
E. R. Froesch neu zum Stiftungsrat, nachdem er bis 1988 noch im Vorstand
aktiv war.

Herr Dr. Manfred Karobath, Leiter der Pharmaforschung Sandoz, hat
Herrn Dr. Guttmann im Stiftungsrat ersetzt.

Herr Prof. J.-Ph. Bonjour ersetzt Herrn Prof. Cruchaud im Vorstand als
Delegierter der SAMW,

Finanziell stellt sich laut Angaben von Herrn B. Berner
unsere Stiftung auf Jahresende 1989 wie folgt:

Bei einem Ertrag von Fr. 978 602.50 und einem Aufwand von Fr. 943063.75
schliesst die Jahresrechnung mit einem Ertragsiiberschuss von Fr. 35538.75
ab. Dieser Ertragsiiberschuss erhdht die in der Bilanz per Ende 1989 noch
mit Fr. 64942.65 ausgewiesenen Ertragsiiberschiisse aus den Vorjahren auf
Fr. 100481.40.

Dieser Saldo, zusammen mit dem intakten Stiftungskapital von
Fr. 125000.—, ergibt per 31. Dezember 1989 cin Netto- oder Reinvermdgen
unserer Stiftung von Fr. 225461.40.

Rechnung und Bilanz wurden wiederum durch die Herren B. P. Burla,
Ciba-Geigy, und R. Geiger, Sandoz, revidiert.

H. FeY

Mitglieder der Schweizerischen Stiftung fiir medizinisch-biologische
Stipendien

Prof. Dr. H. Fey, Liebefeld, Prisident (SAMW)

Stiftungsratsmitglieder:

Prof. Dr. R. Froesch, Ziirich (Nationalfonds)
PD Dr. D. Hartmann, Basel (Roche)

Prof. Dr. M. Karobath, Basel (Sandoz)

Dr. M. Wilhelm, Basel (Ciba-Geigy)
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Vorstandsmitglieder und Stiftungsrite:

Prof. Dr. J.-Ph. Bonjour, Geneve (SAMW)

Dr. J. Gelzer, Basel (Ciba-Geigy)

Prof. Dr. O. Gratzl, Basel (SAMW)

Prof. Dr. P. Haab, Fribourg, Vizeprisident (Nationalfonds)
Prof. Dr. W. Haefely, Basel, Schatzmeister (Roche)
Prof. Dr. E. Jéquier, Lausanne (SAMW)

Prof. Dr. H. Murer, Ziirich (SAMW)

Dr. H. R. Miiller, Vevey (Nestlé)

Prof. Dr. R. Oberholzer, Riehen (Schweizer Arzte)

Dr. R. Schmidt, Basel (Sandoz)

Prof. Dr. W. Stauffacher, Basel (Nationalfonds)

Prof. Dr. M. Wiesendanger, Fribourg (Schweizer Arzte)

B. Berner, Basel, Quistorat der Stiftung; Lic. wur. B. G. Frey, Bern, Ge-
schiftsstelle NF (beratendes Mitglied); Sekretariat: Frau V. Erath, Riehen;
Frau Ch. Lozano, Hinterkappelen.

Jubildumsstiftung der Schweizerischen Lebensversicherungs-
und Rentenanstalt

In seiner ordentlichen Sitzung vom 5. Juni 1989 stimmte der Stiftungsrat
dem Bericht des Prédsidenten vom 7. Februar 1989 iiber die Tétigkeit der
Stiftung sowie iiber deren Kapitalanlagen zu; er genehmigte die Jahresrech-
nung 1988 und erteilte dem Quéistor Entlastung.

Zur Behandlung gelangten 26 Beitragsgesuche. In 14 Fillen konnte den
Gesuchen wie folgt entsprochen werden:

1. Nr. 306: Biitler Martin, Ludwig Institut fiir Krebsforschung, In-
selspital Bern ... Fr. 5000.-
Teilbetrag an Studium der Regulation der PTPase-Aktivitit an
der Universitdt von Washington in Seattle, USA.

2. Nr. 307: Hohl Daniel, Dr. med., National Institutes of Health,
National Cancer Institute Bethesda, USA; Schnyder U. W., Prof.
Dr. med., Dr. H.c., Chefarzt Dermatologische Klinik, Universi-
tatsspital Ziirich; ZUTieh «cisssncivinscsinniisonisisamissinis Fr. 24000.—
Saldr fiir eine Halbtagslaborantin fiir die Untersuchung der dtio-
pathogenetischen Rolle des Cornified Envelopes im Rahmen cu-
taner Verhornungsstorungen an der Dermatologischen Klinik des
Universitidtsspitals Ziirich.

3. Nr. 308: Klinik Valens, Rheuma- und Rehabilitationszentrum, Dr.
med. J. Kesselring, Valens SG . ......... ... Fr. 15000.—
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10.

11.

12.

13.

14.

26

Beitrag an Computer fiir die Ergotherapie bei neurologischen und
rheumatologischen Erkrankungen.

. Nr. 309: Landolt-Theus Patrick, Dr. med., Adliswil ............

Beitrag an Sachauslagen zur Erarbeitung von definierten Begriffen
der diagnostischen Strategie. (Dr. Landolt-Theus verzichtet mit
Schreiben vom 14. Juli 1989 auf diesen Beitrag, da er von anderer
Stelle Unterstiitzung erhalten hat.)

. Nr. 311: Hochalpines Tdchter-Institut Fetan, Prof. Dr. A. Prader,

Fetan/ZUrich ... ..
Neue Einrichtung fiir Biologie-, Chemie- und Physikrdume.

.Nr. 317 Arbeitsgemeinschaft fiir die Probleme bei Wahrneh-

mungsstorungen, Dr. Félicie Affolter, Dr. W. Bischofberger,
S.t. Al SPEICNEE v e namsr o snuom s s ps g us SR8 0 s 8 PErY o3 5 B
Ubernahme der Kosten eines Videosystems.

. Nr. 318: Kinderspital Ziirich, Chirurgische Klinik, Eleonorenstif-

tung, Universitidts-Kinderklinik, Prof. Dr. med. U. G. Stauffer,
Zinch . ... .. T T I T T T T
Beschaftfung eines Edwards Cardiac-Output-Monitors HX kom-
plett.

. Nr. 319: Pro Infirmis, Im Dienste behinderter Menschen, Zentral-

sekretariat, Dr. L. Schlumpf, Préasident, Zirich ...............
Beitrag an Aufbau der Transportdienste der Walliser Vereinigung
fiir korperlich und geistig Behinderte.

. Nr. 321: Schweizer Liga gegen Epilepsie, Prof. Dr. med. M. Egli,

Prasident, Ziirich . ... ... .. .. ...
Zwel informative Kurzfilme sollen gedreht werden.

Nr. 324: Inauen Werner, Dr. med., zurzeit Department of
Physiology and Biophysics. Louisiana State University, Medical
Center, School of Medicine, Shreveport, Louisiana, USA ......
Suche nach neuen Therapiemoglichkeiten der Colitis ulcerosa im
Medical Center von Shreveport, Louisiana, USA.

Nr. 326: Patenschaft fiir bedriingte Gemeinden (Samariterverein
Biasca), Prof. Dr. med. Steinmann, Ziirich ...................
Beitrag an neues Ambulanzfahrzeug.

Nr. 327: Liischer Thomas, Dr. med., Kantonsspital Basel, Depar-
tement fiir Innere Medizin, Abteilung fiir Kardiologie, Basel ...
Ubernahme der Kosten des Operationsmikroskopes.

Nr. 330: Centro Sociale Onsernonese, Russo ............... ...
Beitrag an medizinische Ausriistung.

Nr. 331: Stiftung fiir Taubblinde, Frau Dr. iur. Dr. med. h.c.
M. Bohren-Hoerni, Ziirich . ... ... . . . . ...
Beitrag fiir Schwimmgeridte im Therapiebad.
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Damit hat der Stiftungsrat in insgesamt 14 Fillen einen Beitrag von
Fr. 224627.—- zugesprochen. Nachdem Herr Dr. Landolt-Theus sein Gesuch
zuriickgezogen hat, konnte an /3 Gesuchsteller ein Betrag von total
Fr. 204627.- ausgezahlt werden.

F. HONEGGER

Mitglieder der Jubildumsstiftung der Schweizerischen Lebensversicherungs- und
Rentenanstalt fiir Volksgesundheit und medizinische Forschung

Dr. oec. publ. Fritz Honegger, Riischlikon, Pradsident
Prof. Dr. med. Jiirg Girard, Basel, Vizeprisident

Dr. iur. Max Karrer, Ziirich, Quistor

Dr. med. Vincenzo Tatti, Bellinzona

Prof. Dr. med. Gerhard Weber, St. Gallen

Dr, 1ur. Walter Diener, Ziirich

PD Dr. iur. Moritz Kuhn, Zumikon

SAMW Symposium

Im Berichtsjahr wurde ein zweitédgiges internationales Symposium iiber den
Stellenwert der modernen Biologie fiir die Medizin in Klinik und Praxis mit
folgendem Programm abgehalten.

A. Pletscher: Eréffnung
W. Stauffacher: Molekularbiologie in der Medizin
M. Burger, Ch. Moroni, Hj. Miiller: Vertiefungsseminare

Molekulare Diagnostik

M. Steinmetz: DNS-Diagnostik von Infektions- und Erbkrankheiten
K. Winterhalter: Molekulare Diagnostik in der Himatologie

Gen-Therapie

Ch. Weissmann.: Geniibertragung beim Menschen: Probleme und Aussichten
F. Meyer: Experimentelle Grundlagen der Geniibertragung
T. Friedmann: Developments and new models in human gene therapy

Neue Moglichkeiten der Virusdiagnostik und -therapie

B. Mach: Impact du génie génétique sur la médecine pratique: quelques exemples
A. Skalka: Molecular studies of retroviral replication / Potential targets for therapeutic
intervention
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Immundiagnostik und -therapie

R. Zinkernagel: Anti-infektiose Immunitit und neue Impfstoffe: Moglichkeiten und
Grenzen

J. Drews: Der Einfluss der Immunologie auf Diagnose und Therapie in der Inneren
Medizin

Genetik der Krebsentstehung

H. Diggelmann: Rolle der Onkogene in der Zellteilung, Krebsentstehung und Dia-
gnostik
Ch. Moroni: Anti-Onkogene als neue Prinzipien der Tumorsuppression

Degenerative Erkrankungen

B. Anderton: Alzheimer’s disease and similar disorders
H. Potter: Molecular biology of Alzheimer’s disease

Ethische Aspekte der modernen Biologie

F. Bickle: Ethische Aspekte in der modernen Biologie
H. Ruh: Ethische Aspekte in der modernen Biologie

Kolloguium Lenzburg

Die Konferenz der Schweizerischen Wissenschaftlichen Akademien hat am
26. und 27. September 1989 auf dem Schloss Lenzburg ein Kolloquium
«Qualitatives Wachstum» durchgefiihrt. Die Beitriige sind in Buchform pu-
bliziert.

Preise

Der Robert Bing-Preis wurde Anfang 1989 ausgeschrieben. Vom Senat wur-
den folgende Preistriger gewdhlt:

— Prof. Franz Hefti, Ph.D.
Ethel Percy Andrus Gerontology Center

University of Southern California
Los Angeles, CA

— Prof. Paul Honegger
Institut de Physiologie
de I'Université de Lausanne
Lausanne
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2. Beratung und Dienstleistungen
Commuission centrale d’éthique médicale

La Commission a accueilli, comme nouveau membre, le Prof. Olivier Guil-
lod, des Facultés de Droit des Universités de Genéve et de Neuchatel,
comme successeur du Prof. Jean Guinand.

La Commission a poursuivi ses études et réflexions au cours de 3 séances
pléniéres, de plusieurs réunions des différents groupes de travail et sous-
commissions ainsi que de nombreux contacts individuels, d’une part au sein
de la Commission et de son Bureau (Président et secrétaire général de
I’ASSM et sous-signé), d’autre part avec les milieux universitaires, médicaux,
para-médicaux et politiques ainsi qu’avec les médias.

Principaux sujets abordés au cours de cette année

Directives et Recommandations
pour les Commissions d’éthique médicale
pour les recherches effectuées sur I’étre humain

Le texte publié en premiere lecture dans le Bulletin des Médecins suisses en
aolt 1988 a donné lieu, comme prévu et souhaité, a de nombreux commen-
taires, dont il a été tenu compte dans la mesure du possible, permettant la
publication du texte définitif, approuvé par le Sénat, en octobre 1989.

Directives médico-éthiques
pour la procréation médicalement assistée

Un groupe de travail constitué par le Prof. A. Campana, les Drs Hj. Miiller
et Ch. Briickner a assumé d’une maniére particuliérement approfondie et
critique la tdche qui lui a été confiée par notre Commission d’établir un
projet de Directives comprenant a la fois I'insémination artificielle, la fé-
condation in vitro avec transfert d’embryons et autres méthodes, en tenant
compte des données acquises depuis nos dernieres Directives, notamment
dans le cadre de la Commission de coordination réunissant les médecins et
biologistes des institutions publiques et privées concernées par ce domaine.
Le texte approuveé par notre Commission a ¢té soumis, au cours du dernier
trimestre, aux membres du Sénat. Un texte qui tiendra compte de leurs
remarques sera publié, en premiére lecture, dans le Bulletin des Médecins
suisses au début de 1990.
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Directives concernant le diagnostic pré-natal

La sous-commission multidisciplinaire présidée par le Prof. Th. Déonna a
rédigé un texte témoignant de réflexions trés profondes et nuancées au cours
de plusieurs séances. Il a été soumis aux membres de notre Commission et
sera discuté au cours d’une séance spéciale au début de 1990 avant d’étre
propos¢ au Sénat.

Directives concernant le diagnostic génétique post-natal

Compte tenu de I’actualité et de I'importance de ce sujet, une sous-commis-
sion a été créée cette année, qui a eu sa premiere réunion cet automne et dont
la composition est la suivante:

Sous-commission «Diagnostic génétique post-natal»
Liste des membres

Dr Hj. Miiller, président, Humangenetik, Kantonsspital Basel
Dr W. Bir, Gerichtlich-medizinisches Institut, Universitit, Ziirich
Frau Prof. E. Biihler, Kinderspital, Basel
PD Dr P. Dayer, Division de pharmacologie clinique,
Hoépital universitaire, Genéve
Prof. O. Guillod, Faculté de Droit, Université, Neuchitel
Prof. F. Gutzwiller, Institut fiir Sozial- und Priventivmedizin, Ziirich
PD Dr Ch. Heierli, Sandoz AG, Basel
Prof. G. Pescia, Division autonome de génétique médicale du CHUYV, Lausanne
M. J. M. Thévoz, Faculté de théologie, Université, Geneve
Dr W. Weber, wissenschaftlicher Sekretidr der Schweizerischen Krebsliga, Bern

Accompagnement en fin de vie, Euthanasie

Ce probléme d’une grande actualité dans les médias (cf. notre rapport annuel
de 1988) a été abordé a nouveau lors d’une séance de notre Commission en
juin, avec la collaboration du Dr Ch. H. Rapin, médecin-chef du Centre de
Soins Continus (CESCO), Genéve, président de la Société suisse de méde-
cine palliative, qui nous a fait un excellent exposé sur les acquisitions nou-
velles dans le domaine des soins palliatifs. Contrairement a ce qui est trop
souvent proclamé actuellement, ce domaine n’est pas nouveau; mais il a fort
heureusement une nouvelle dimension, a la fois plus large et plus profonde,
résultant des options prises au cours de ces derniéres années par les équipes
soignantes. Un domaine d’une importance capitale est celui du traitement de
la douleur, ou des progres trés réjouissants ont été réalisés ces derniers temps.
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Il importe de dire une fois de plus que les soins palliatifs et les soins curatifs
sont intégrés les uns et les autres dans une médecine globale.

Transplantations d’organes

Ce sujet continue a intéresser notre Commission. Une préoccupation ac-
tuelle bien connue est le manque d’organes disponibles, les longues listes
d’attente des candidats aux transplantations (de reins, notamment) avec les
pressions et les dérives qui peuvent en découler. Le probléme est a I’ordre du
jour de la Fondation «Swisstransplant», ou notre Commission est repré-
sentée.

Relation médecin -patient

Le Comité de ’ASSM a créé en 1987 une sous-commission multidiscipli-
naire, présidée par le Dr U. Frey de Berne, chargée de faire un bilan des
différents réglements hospitaliers et cantonaux du pays concernant cet aspect
actuel de I’é¢thique clinique. Un projet de Recommandations a été rédigé,
document important qui sera revu et complété dans le cadre de notre Com-
mission centrale d’éthique et proposé au Sénat.

Schweizerische Gesellschaft fiir biomedizinische Ethik
Société suisse d’éthique biomédicale
Societa svizzera di etica biomedica

La Société suisse d’éthique biomédicale (SSEB) a été constituée le 1°" mars
1989. Cette société a vu le jour grace a I'initiative d’un groupe de bioéthique
suisse-romand qui travaille dans ce domaine depuis 1983. La SSEB a regu
I’appui de plusieurs organismes, dont ’Académie suisse des sciences médi-
cales (ASSM), I’'Université de Geneve, I’Institut d’éthique sociale de I’'Uni-
versité de Zurich, la Fondation Louise Jeantet de Médecine (Geneve), la
Fédération des médecins suisses FMH (Berne) et I'Institut de recherches
herméneutique et systématique (Neuchatel).

La Société suisse d’éthique biomédicale se propose d’ouvrir un forum ou
ces questions d’éthique pourront étre étudiées, de mettre en relation des
groupes déja au travail depuis plusieurs années, d’étre un partenaire de
dialogue avec les instances universitaires ou politiques de notre pays, et
d’entretenir des relations avec les sociétés analogues d’autres pays. Elle veut
promouvoir 'ouverture et le dialogue entre personnes et groupes de forma-
tions et de convictions différentes, I'information de la population et I’éveil de
la conscience de chacun aux questions de bioéthique.
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Le Président est le Dr Alberto Bondolfi, théologien, Institut d’éthique
sociale de I’Université de Zurich.

L’ASSM est membre collectif de cette nouvelle société. Pour assurer I'in-
dispensable collaboration entre elle et notre Commission, 1l a été décidé que
le Président de chacune des deux institutions sera membre du comité de
l’autre (d’entente avec le Sénat de ’ASSM). Des activités complémentaires
sont prévues. Notre Commission s’adressant en priorité au corps médical, la
SSEB facilitera la liaison avec les médias et la société et leur information. Un
service commun de documentation est a I’étude (avec la participation du
DOKDI) ainsi que 'organisation de colloques conjoints.

Rencontres, conférences et congrés en Suisse et a I’étranger

Plusieurs membres de notre Commission, dont le sous-signé, ont participé
activement aux réunions et congres suivants:

2-4 mars: Journées de I’Association européenne des Centres d’éthique
médicale, Lyon; théeme: Droits de 'homme, éthique et médecine.

11 mars: Séminaire d’éthique médicale au Centre médicale universitaire
de Genéve organisé par le Centre de soins continus de Genéve sous les
auspices de ’ASSM.

6 juin: Colloque de la Clinique de la Source, Lausanne: Ethique et méde-
cine, problémes actuels, exposés du sous-signé, du Dr A. Mauron, biologiste
moléculaire, et du Dr J. M. Thévoz, thé¢ologien (Fondation Louis Jeantet).

23-25 aont: Congreés national de la Société de Médecine palliative, Lu-
gano. Participation du sous-signé a une Table ronde sur le testament biolo-
gique.

21-23 septembre: Assemblée annuelle de ’Association européenne des
Centres d’éthique médicale, Cartigny-Geneéve, sous les auspices de I’ASSM.
L’assemblée a compris 2 parties:

1. Séance de réflexion de 2 jours réservée aux membres de I’Association sur le
sujet «Ethique de la recherche sur ’étre humain».

2. Conférence publique au Centre médical universitaire de Geneve: «Ethique
de la recherche dans les sciences de la santé».

Message de M. J. Vernet, Président du Conseil d’Etat de la République et

Canton de Geneve,

Dr P. Dayer, PD, chef de I'Unité de pharmacologie clinique, Hopital

universitaire de Genéve: «Ethique de la recherche sur I’étre humain».

Prof. M. A. M. de Wachter, Directeur de I'Institut d’éthique médicale,

Maastricht, Pay-Bas: «Ethique de la recherche dans le domaine du diag-

nostic génétique».
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Prof. A. Jacquard, Directeur du Département de génétique de I'Institut
national d’études démographiques de Paris, Professeur a I’'Université de
Geneve: «La science et la lucidité sur ’hommen.

En octobre, au cours d’un séjour privé a Montréal, le sous-signé a eu
I'occasion de rencontrer plusieurs collégues canadiens, médecins, juristes et
théologiens concernés par les problemes d’éthique bio-médicale, notamment
le Dr Judith Miller, Directrice du Conseil national de la bioéthique en
recherche sur les sujets humains a Ottawa, qui a donné des informations d’un
grand intérét concernant le contrdle de la recherche effectuée au Canada,
informations basées sur des lignes directrices particuliérement complétes et
détaillées. Ce conseil se préoccupe a juste titre du contréle de ces recherches
effectuées dans les institutions canadiennes. Le premier atelier national sur
I'examen ¢éthique s’est tenu a Ottawa en avril. 85 délégués des universités
canadiennes qui ont une faculté de médecine, de leurs centres de recherche et
des hépitaux d’enseignement ont partagé leurs préoccupations et leurs expé-
riences sur ’examen éthique de la recherche en sciences de la santé, chez les
sujets humains.

26 octobre: Symposium «Société, Santé, Natalité», Martigny, organisé par
I’Hoépital de Martigny, le Service de génétique de ’Hotel-Dieu Lyon et le
Département de la Santé publique, Sion: I’évolution démographique, la pro-
création aujourd’hui, données quantitatives et qualitatives, réflexion sur le
role de la médecine.

2-3 novembre: Council for International Organization of Medical Science
(CIOMS), Geneve. Round Table Conference: «Health Technology Transfer -
whose responsibility.

11 novembre; Premier symposium de la Société suisse d’éthique biomédi-
cale Berne: «Ethique médicale et 1égislation fédérale» avec la participation de
M. Eduard Amstad, juge fédéral émérit, président de la Commission d’ex-
perts pour la génétique humaine et la médecine de la reproduction.

22 novembre: 7. Jahresversammlung des Arbeitskreises Medizinischer
Ethik-Kommissionen in der Bundesrepublik Deutschland einschliesslich
Berlin (West), Koln. Le Prof. H. R. Marti, secrétaire général de ’ASSM a
représenté notre Commission a ce symposium.

25 novembre: Rencontre-Débat au théatre Vidy-Lausanne: «Franken-
stein, du mythe a la réalité» avec la participation de généticiens, de juristes,
de psychologues et de théologiens suisses et parisiens.

5-7 décembre: Premier symposium du Conseil de ’Europe sur la bio-
¢thique. Palais de I’Europe Strasbourg: Séance d’ouverture, discours pro-
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noncé par Mme Catherine Lalumiére, secrétaire générale du Conseil de
I’Europe. Séance pléniére, travaux du Conseil de I’Europe dans le domaine
bioéthique. Ateliers: 1. Formation et enseignement, 2. Recherche en bio-
éthique, 3. Documentation et information, 4. Comités d’éthique et commis-
sions d’enquéte. Forum (réunions sectorielles). Rapport général: Prof. Bartha
Maria Knoppers, Montréal. Séance de cloture; discours prononcé par Prof.
W. Arber, Baile, et Mme Edwige Avice, Ministre délégué auprés du ministre
d’Etat de la République francaise.

Le sous-signé a participé a I'atelier «Comités d’éthique et commissions
d’enquéte». La discussion a porté sur les différents comités d’éthique locaux
et nationaux actuellement en activité en Europe. Un consensus a ét¢ admis
sur I’opportunité de séparer les comités qui s’occupent d’éthique clinique en
général et ceux qui concernent la recherche sur I’étre humain, dont les divers
aspects ont été abordés, conformément aux réflexions faites lors de I’Assem-
blée annuelle de I’Association européenne des Centres d’Ethique médicale a
Cartigny-Genéve en septembre.

La composition et les tiches de ces différentes commissions ont été lon-
guement discutées. Le probleme de I'information aux meédias et a la société a
été également abordé. Le compte-rendu des quatre ateliers, présentés en
séance pléniere par les rapporteurs sera publié.

Des réunions sectorielles ont fait suite a ces ateliers. Le sous-signé a parti-
cipé a une séance ou fut envisagée la préparation d’une Convention euro-
péenne avec des déclarations fondamentales sur les grands principes univer-
sels concernant par exemple la protection du génome humain, la non-com-
mercialisation du corps humain, de la cellule a I’'organe, etc. Ces déclarations
pourraient compléter celles des Droits de '’homme.

A I'issue de ce symposium, I’idée a été évoquée de réunir les présidents des
comités d’éthique des différents pays d’Europe en vue d’une confrontation
des Directives et Recommandations ¢laborées.

8—12 décembre: Conférence européenne de la Culture, Lausanne. Partici-
pation a une Table ronde «Sciences et valeurs».

14-16 décembre: Journées annuelles d’éthique du Comité Consultatif Na-
tional d’Ethique a Paris (président Prof. Jean Bernard) avec la participation
d’étrangers. Thémes principaux: Ethique et Droit, Ethique et Enscignement,
Droit de I’homme et Neuroscience.

Commentaires et Conclusions

Comme le résume ce rapport, 'année écoulée a été marquée par une im-
portante activité de notre Commission, notamment par le désir de mainte-
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nir et de renforcer nos relations avec ’extérieur, avec I’Association euro-
péenne des Centres d’Ethique médicale, le CIOMS et le Conseil de I’Europe
entre autres.

Il est bien connu que la mutation de la médecine moderne résultant de la
révolution scientifique, celle de la biologie moléculaire en particulier, est li¢e
a des problémes éthiques nouveaux, fondamentaux et d’une grande com-
plexité; ils concernent, bien évidemment, les scientifiques et les profession-
nels de la santé en premier lieu; nous devons assumer nos responsabilités;
mais ils intéressent également la soci€té toute entiere, heureusement plura-
liste, qui doit, elle aussi, ¢tablir ses valeurs.

En ce qui nous concerne, un probléme essentiel, rappelé par notre prési-
dent, est le suivant: «La médecine doit-elle ou peut-elle se fixer des limites?»
Le scientifique est motivé par I'instinct de découvrir, de créer, qui est une des
expressions fondamentales de ’aventure humaine. Un monde sans création,
artistique, littéraire, philosophique, scientifique, etc., serait un monde qui se
meurt. L’homme ne peut pas et ne doit pas s’empécher de repousser les
limites de son savoir. Ce ne sont pas les connaissances scientifiques qui sont
en cause mais I'utilisation abusive de la science. Le Mouvement Universel de
la Responsabilité Scientifique (MURS) de Paris, présidé par le Prof. Jean
Dausset, prix Nobel de médecine (dont fait partie notre Académie) propose
que la déclaration des Droits de I'homme soit complétée par un nouvel
article stipulant que «les connaissances scientifiques ne doivent étre utilisées
que pour servir la dignité, 'intégrité et le devenir de ’homme, mais nul ne
peut en entraver ’acquisition». En fait, si cette distinction entre la recherche
scientifique pure d’une part, qui doit étre libre, et ses applications d’autre
part, qui doivent étre controlées, si cette distinction est valable en principe,
elle n’est pas aussi évidente en pratique, du fait de ’évolution de la science
qui a passé d’une activité d’observation a une activité d’intervention. C’est la
que se situe le compromis dont chacun connait la nécessité et la difficulté.
Nous sommes au cceur de la bioéthique. Il appartient aux scientifiques ainsi
qu’aux professionnels de la santé de tracer chaque fois les limites entre le
légitime et I'inacceptable. Notre responsabilité se situ a différents niveaux.

Par ailleurs, le méme «MURS» souhaite que la plus haute instance inter-
nationale, ’Organistion des Nations unies, se prononce solennellement sur
ces trois points essentiels:

«— toute source d’énergie ne doit étre utilisée qu’au bénéfice de 'homme
sans atteinte a la biospheére;
— le patrimoine génétique de ’homme, dans I’état actuel de nos connais-
sances, ne doit pas étre modifié de facon héréditaire;
— le corps humain dans tous ses éléments, cellules, tissus et organes n’a pas
de prix et ne peut donc étre source de profit.»
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Le MURS nous demande de diffuser aupres de nos membres, associés
étrangers et correspondants, cette proposition; elle ne peut aboutir que si el-
le recueille un consensus international, en particulier de la part des scien-
tifiques. On peut noter que cette proposition est en accord avec celle du
Conseil de I’Europe, mentionnée ci-dessus, et la compléte.

Quant a la société, qui doit donc prendre, elle aussi, ses responsabilités, elle
ne peut le faire qu’en étant correctement informée, ce qui n’est malheureu-
sement pas le cas. L’information et la formation en bioéthique de la société,
dés la jeunesse, et des professionnels de la santé, évoquée lors du Symposium
de Strasbourg et des Journées d’éthique de Paris, constitue donc une des
préoccupations actuelles de notre Commission. Nous envisageons d’aborder
ce probleme important dés I’an prochain, en collaboration avec les Départe-
ments cantonaux de ’'Instruction publique et de la Santé publique ainsi que
les Facultés de médecine.

Au terme de ce rapport, je tiens a remercier sincerement les membres de
notre Commission et les experts consultés pour leur précieuse collaboration.

B. COURVOISIER

Membres de la Commission centrale d’éthique médicale

Prof. B. Courvoisier, Genéve, Président Prof. A. Pletscher, Basel

Dr J.-Ph. Assal, Genéve Dr. E. Rossetti, Ambri

Prof. J. Bernheim, Genéve Dr. H.-R. Sahli, Bern

Dr. Ch. Briickner, Basel Dr. G. Siegenthaler-Zuber, Ziirich
Dr J.-P. de Kalbermatten, Sion Dr. V. Tatti, Bellinzona,

Prof. Th. Déonna, Lausanne bis Juni 1989

Dr. C. Ernst-Allemann, Ziirich Frau M. Zierath, Basel

Mme N. Fichter, Genéve Dr. K. Zimmermann, Ziirich
Prof. O. Guillod, Grand-Lancy Dr. A. Bondolfi, Ziirich,

Prof. H.-R. Gujer, Lausanne ab November 1989

Prof. H. R. Marti, Basel

Dokumentationsdienst (DOKDI)

Die Ergebnisse des Berichtsjahres 1989 bestitigen die bereits 1988 beobach-
tete Richtung im Bereich der medizinischen Literaturversorgung in der
Schweiz. Der Endbeniitzer hat zunehmendes Interesse, in Datenbanken sel-
ber online zu recherchieren und die gefundenen Literaturzitate mittels ge-
eigneten Programmen auf dem eigenen PC zu verwalten. So wurde MED-
LINE via DATASTAR 1989 in der Schweiz von iiber 500 Passwortinhabern
abgefragt, statt den 300 im vergangenen Jahr. Die Zahl der durch DOKDI
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erledigten Recherchen sank jedoch trotzdem nur auf 6921, was eine Ab-
nahme von 4,3% gegeniiber dem Vorjahr bedeutet.

Mit dieser wachsenden Anzahl der Selbstrechercheure sowie der weitver-
breiteten Benutzung der Personal-Computer hat sich das Aufgabenprofil des
DOKDI zunehmend verdndert. So wurde DOKDI immer mehr fiir Bera-
tungen zum Gebrauch der Personal-Computer und geeigneter Programme
sowie fiir Programmarbeiten angefragt, um die erhaltene Information com-
puteranwendbar zu gestalten. Ferner wurden Trainings fiir Selbstrecher-
cheure und Informationsveranstaltungen fiir Assistenten, Doktoranden und
Studenten in und ausserhalb Berns durchgefiihrt.

Neue Datenbanken der NLM wurden in Zusammenarbeit mit DATA-
STAR aufgenommen. So wird AIDSLINE, eine Datenbank iiber Aids, seit
dem 1. September 1989 online angeboten.

Im Lichte dieser Verdnderungen hat sich dieses Jahr DOKDI und sein
Kuratorium eingehend mit der zukiinftigen Entwicklung beschiftigt, dies
insbesondere auch im Hinblick auf das von der Eidgenossischen Kommis-
sion fiir Wissenschaftliche Information geplante schweizerische Informa-
tionsversorgungszentrum fiir Medizin und Biologie. DOKDI hat sich bereit
erklirt, die Rolle eines Nucleus fiir dieses Zentrum zu iibernehmen. Dieses
soll die Aktivititen der verschiedenen bestehenden Institutionen, insbeson-
dere der Biomedizinischen Bibliotheken und anderen Institutionen des Ge-
sundheitswesens, koordinieren und dem Beniitzer eine effiziente, beniitzer-
freundliche und umfassende Hilfe in wissenschaftlicher Information und
Dokumentation zur Verfiigung zu stellen (s. spezieller Teil).

H. FLEIsCcH

Mitglieder des Kuratoriums DOKDI

Prof. H. Fleisch, Bern, Prisident Prof. A. Pletscher, Basel
Dr. R. Forclaz, Bern Dr. H. Schirer, Basel
Prof. H. R. Marti, Basel Dr. U. Winkler, Bern
Prof. R. Oberholzer, Basel Prof. H. Wirz, Basel
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Kommission fiir die Beziehung Arzt- Patient

Die Kommission hatte zwei Sitzungen, an denen der Entwurf fiir Richtlinien
liber die Arzt-Patienten-Beziehung definitiv bereinigt und nach Kenntnis-
nahme der Vernehmlassung bei den Mitgliedern des Vorstandes iiber das
weitere Vorgehen beraten wurde.

Die weitere Bearbeitung der Richtlinien wurde durch Beschluss der Zen-
tralen medizinisch-ethischen Kommission im Einvernehmen mit der Kom-
mission Arzt-Patienten-Beziehung einer Subkommission der medizinisch-
ethischen Kommission iibertragen.

Die Tétigkeit der Kommission Arzt-Patienten-Beziehung ist damit abge-
schlossen.

U. FREY

Mitglieder der Kommission fiir die Beziehung Arzt- Patient

Dr. med. U. Frey, Wabern PD Dr. J. Martin, Lausanne
Prof. B. Courvoisier, Genf H. Ott, Fiirsprecher, Thun
Dr. med. J. Fliick, Brienz Frau R. Riiegg-Dual, Ziirich
Dr. iur. J. Gross, Weinfelden Dr. K. Zimmermann, Ziirich
Frau E. Jordi, Ziirich Frau B. Hirschi, Muri

Kommission fiir die Weiterbildung zum Leiter medizinischer Laboratorien

Die Kommission hat wihrend der Berichtsperiode 2 Sitzungen abgehalten.

Bereits zu Beginn des Jahres konnten die Arbeiten am Weiterbildungs-
programm zum Leiter medizinischer Laboratorien abgeschlossen werden.
Nach seiner Genehmigung durch den Senat wurde das Programm mit der
Publikation in der Schweiz. Arztezeitung vom 16. August 1989 in Kraft
gesetzt.

Gemadss Senatsbeschluss bleibt die Kommission - vorldufig fiir 5 Jahre -
weiterhin als Akademie-Kommission bestehen und kann auch als Rekurs-
instanz amten.

Zur praktischen Durchfithrung wurde das Weiterbildungsprogramm wie
vorgesehen dem Schweizerischen Verband der Leiter medizinisch-analyti-
scher Laboratorien (FAMH) iibergeben, dessen Fachausschuss die Arbeit
auch bereits aufgenommen hat. So haben die ersten vier Kandidaten die
Weiterbildung geméiss Programm begonnen.

Das nun in Kraft gesetzte Programm ist den beiden Bundesimtern fiir
Gesundheitswesen (BAG) und fiir Sozialversicherung (BSV) zum Einbau in
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ihre entsprechenden, in Revision stehenden Verordnungen iibergeben wor-
den. Ferner wurde es allen kantonalen Sanitdtsdirektionen zur Kenntnis
gebracht. Insgesamt ist das Programm auf ein grosses Interesse gestossen.

J. FLUCK
Mitglieder der Kommission
«Weiterbildung zum Leiter medizinischer Laboratorien»
Dr. med. J. Fliick, Brienz, Président Dr. G. Riedler, Luzern
Prof. P. Grob, Ziirich Dr. C. Roth, Bern
Prof. W. H. Hitzig, Ziirich Prof. W. Riiedi, Luzern
Prof. J. Nicolet, Bern Prof, D. Vonderschmitt, Ziirich

Fluor- und Jodkommission

Die Kommuission hielt am 8. November 1989 eine Sitzung ab.

In Rundschreiben und in der Sitzung wurden die folgenden Themen be-
handelt oder Schritte unternommen:

— Orientierungen iiber wissenschaftliche Fortschritte iiber Metabolismus
und Toxizitdt der Fluoride und iiber die renale Ausscheidung von Fluorid
durch Kinder im Schulalter.

- Die Kommission publizierte eine Arbeit: T. M. MARTHALER: Zahnkaries
funf Jahre nach Einfiihrung des Kochsalzes mit 0,025% Fluorid. Mittei-
lung der Fluor- und Jodkommission der Schweizerischen Akademie der
Medizinischen Wissenschaften. Bulletin des Bundesamtes fiir Gesund-
heitswesen 1989; 29: 374-375.

- Die Kommission bzw. deren Mitglieder nahmen Kenntnis vom starken
Riickgang der Kariesprdvalenz im Kanton Glarus, der zur Hauptsache auf
die Salzfluoridierung zuriickgeht.

- Die Kommission befasste sich mit dem Ausbau der Salzfluoridierung, da
das ausschliesslich dem Paketsalz beigefiigte Fluorid (der Marktanteil des
fluoridhaltigen Kochsalzes im Gesamtverkauf von Koch- und Tafelsalz
betrug 1988 75%) noch keine optimale Situation schafft. Ein erster Schritt
wurde durch die Verwendung von fluoridiertem Salz in Altersheimen im
Kanton Ziirich ins Auge gefasst.

— Die Kommission nahm verschiedentlich Stellung gegen behauptete Scha-
denwirkungen der zur Kariesvorbeugung verwendeten Fluoride.

— Die Jodversorgung der Schweizer Bevolkerung wurde als gut beurteilt,
dies dank dem Umstand, dass der grosste Teil des Speisesalzes und nicht
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nur das im Detailvekauf erhiltliche Speisesalz («Kochsalz» und «Tafel-
salz») jodiert ist. Allerdings ist eine ungiinstige Entwicklung in Gang ge-
kommen, indem zunehmend ungeniigend jodiertes «Meersalz» fiir Brote
und andere Produkte verwendet wird.

T. M. MARTHALER

Mitglieder der Fluor- und Jodkommission

Prof. Dr. T. M. Marthaler, Ziirich, Préasident Dir. A. Jedelhauser, Schweizerhalle

Prof. Dr. Th. Abelin, Bern Dr. G. Oeschger-Hiibscher, Luzern
Prof. Dr. H. Biirgi, Solothurn Prof. Peters, Lausanne
Prof. Ph. de Crousaz, Lausanne E.Tremp, BAG, Bern

Kommission der biomedizinischen Bibliotheken

Im vergangenen Jahr hat die Kommission zum vierten Mal das Verzeichnis
der biomedizinischen Zeitschriften in Schweizer Bibliotheken (VMZ) 1n
Buchform herausgegeben. Dieses fiir Bibliotheken und weitere Benutzer
unentbehrliche Hilfsmittel enthilt heute ca. 18000 Titel, d. h. 3000 mehr als
in seiner dritten Auflage. Ferner wurden 19000 Angaben korrigiert.

Die Integration des VMZ in das Verzeichnis aller Zeitschriften in Schwei-
zer Bibliotheken (VZ -7) 1st weiter fortgeschritten. Alle von der Kommission
erarbeiteten Angaben, die Software, die Programme, das Konzept der Zu-
gdnglichkeit und das gesamte Know-how wurden vom VZ-7 iibernommen.
Es ist erfreulich, dass die Pionierarbeit der Kommission nun zu einem voll-
stindig neuen, auf EDV basierenden Verzeichnis fiir alle Zeitschriften ge-
fiihrt hat. In Zukunft sollte es somit nicht mehr notig sein, dass die Akademie
dieses Projekt finanziert.

Eine spezielle Arbeitsgruppe hat in Zusammenarbeit mit DOKDI den
Prototyp eines EDV-Programms geschaffen, das es dem Endbenutzer erlau-
ben soll, die Zitate einer von DOKDI erhaltenen Recherche automatisch zu
identifizieren, zu lokalisieren und die gewiinschten Artikel zu bestellen. Das
Projekt wird zurzeit im tiglichen Einsatz gepriift. Dieses System soll es dem
Benutzer in Zukunft erlauben, ohne das zeitraubende Ausfiillen und Her-
umsenden der Bibliotheksbestellzettel auszukommen, was zu erheblichen
Arbeits- und Zeitersparnissen fiihren wird. Es ist auch vorgesehen, das Sy-
stem in Zukunft mit einer automatischen Verrechnung zu koppeln.

Schliesslich hat die Kommission dariiber beraten, welche Dienste sie in
einem zukiinftigen Informationsversorgungszentrum fiir Medizin und Bio-
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logie (IZMB) anbieten konnte. Sie hat ihr Interesse an einer zukiinftigen
Zusammenarbeit bekundet und konkrete Vorschldge zu diesem Projekt for-
muliert,

H. FLEISCH

Mitglieder der Kommission der biomedizinischen Bibliotheken

Prof. Dr. H. Fleisch, Bern, Prisident Gina Reymond, Genf
Brigitte Blum, Bern Rosmarie Schenk, Basel
Monique Cleland, Lausanne Muriel Serodino, Genf
Silvia Domeisen, Ziirich Dr. Z. Urbanek, Bern
Dr. R. Forclaz, Bern Dr. R. Wiilchli, Bern

P. Gavin, Lausanne B. Wilhelm, Basel

Th. Hofer, Ziirich Dr. P. Wolf, Basel

R. J. Kuhn, Bern
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M

Betriebsrechnung per 31. Dezember 1989

Ausgaben Einnahmen
Fr. Fr.

Wissenschaftliche Arbeiten,

Symposien und Workshops

Bewilligte Kredite

zu Lasten SAMW 379.218.45
zu Lasten Nationalfonds 180.000.-- 559.218.45

Publikationen
Bulletin, Richtl.,Index 60.053.53

Senat
Vorstand und Senat 58.573.85
Arbeitskommissionen 175.910.95 234,484,80

Delegationen und Bez. zu
med.-wiss. Korperschaften 8.870.75

Rickstellung Forschung 1991 100.000.--

Verwaltung
Wissenschaftliche Hilfs-

dienste (DOKDI) 105.762.15
Sekretariat 30.098.90
Einrichtung 7.755.60
Quéstorat 18.774.10
Diverses 4,108.80 166.499.55

Beitrage
Donatoren 189.400.--
Bundesbeitrag 750.000.--
Nationalfonds 180.000.--
ordentl. Wertschriftenertrag 48.804.10
Mehreinnahmen 39.077 .-~

1.168.204.10 1.168.204.10




Budget 1991

1990
Budget Einsatz Budget Einsatz
der Sub- der Sub-
vention vention
nnahmen
itrdge der Donatoren 185.000 185.000
rtschriftenertrag 40.000 48,000
ndesbeitrag 775.000 775.000 820.000 820.000
1.000.000 775.000 1053.000 820.000
sgaben
edite flr wissenschaft-
che Arbeiten, Symposien,
rkshops + Anschluss-
ipendien 493,000 415.000 440.000 370.000
blikationen (Bulletin,
chtlinien etc.) 55.000 30.000 75.000 45,000
nat und Vorstand
elegationen u. Bezie-
ungen zu med.wilss.
Orperschaften im In-
nd Ausland 10.000 - 10.000 —_——
orstands und Senats-
ktivitdten inkl.
ef fentlichkeitsarbeiten 60.000 32.000 90.000 50.000
rbeitskommissionen 175.000 125.000 170.000 125.000
issenschaftsfilm 1991 30.000 20.000
erwaltung
issenschaftliche Hilfs-
ienste (DOKDI) 150.000 150.000 200.000 160.000
ekretariat 33.000 11.000 45,000 30.000
udstorat 20.000 10.000 30.000 20.000
iverses 4.000 2.000 5.000 —————-
1.000.000 775.000 1095.000 820.000
abeniberschuss 42.000
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DOKDI

Fortsetzung der Betriebsrechnung per 31. Dezember 1989

Ausgaben Einnahmen
Zusammenfassung
Total Verwaltung 867.821.95
Total Recherchen 897.485.75
Total Einnahmen 1.746.074.75
Mehrausgaben 19.232.95
14765:307:70 1.765.307.70
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4 Akademie



R

Bing-Fonds

Betriebsrechnung per 31.

Dezember 1989
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Ausgaben Einnahmen
Fr Fis
Verwaltungsspesen 768 .40
Kapitalertrage 33..188 .30
Mehreinnahmen 32.419.50
33.188.30 | 33.188.30




V. PUBLIKATIONEN

Publikationen der Schweizerischen Akademie
der medizinischen Wissenschaften

Senat SAMW (1989), Medizinisch-ethische Kommission fiir Forschungsuntersuchun-
gen am Menschen: Richtlinien der Schweizerischen Akademie der Medizinischen
Wissenschaften. Schweiz. Arzteztg 69: 1443-1445.

Senat SAMW (1989), Commission d’éthique médicale pour les recherches effectuées
sur I’&tre humain: Directives de I’Académie suisse des sciences médicales. Schweiz.
Arzteztg 69: 1446-1448.

Senat SAMW (1989): Medizinisch-ethische Richtlinien der Schwelzerlschen Akade-
mie der medizinischen Wissenschaften. Schwabe & Co. AG, Verlag.

Senat SAMW (1989): Richtlinien fiir die Organisation und Tétigkeit medizinisch-ethi-
scher Kom_missionen zur Beurteilung von Forschungsuntersuchungen am Menschen.
Schweiz. Arzteztg 70: 1743-1745.

Senat SAMW (1989): Richtlinien fiir die Organisation und Tétigkeit medizinisch-ethi-
scher Kommissionen zur Beurteilung von Forschungsuntersuchungen am Menschen.
Schwabe & Co. AG, Verlag.

Senat SAMW (1989): Weiterbildung zum Leiter medizinischer Laboratorien. Schweiz.
Arzteztg 70: 1367-1375.

Commission Recherches et._réalisations de ’ASSM (1989): Bevor man vergisst. Avant
qu’on ait oublié. Schweiz. Arzteztg 70: 1417-1418.

FaBrE J. (1989). Avant qu'on ait oublié. Praxis 78: 1147-1148, 1209-1210 et 79:
191-192.

FEITKNECHT-GALLATTI S. (1989): Anderung des medizinischen Angebots in den letz-
ten 60 Jahren im Oberwallis. Praxis 78: 1155-1159.

MarTI R. T. (1989): Cinqg ans de pratique au Lotschental. Praxis 78: 1161-1164.

MoceTTI A. (1989): 100 anni di pratica medica nelle regioni di montagna del Ticino.
Evoluzione della politica sanitaria dopo la costituzione del cantone. Praxis 78: 1 166—
1169. ’

MoceTTI A. (1989): Medico di montagna per quasi 40 anni. Praxis 78: 1170-1174.

StUck! D. (1989): De I'isolement a I'ouverture: I’évolution de la pratique médicale
dans le canton du Jura. I. Le cadre économique et social. Praxis 78: 1211-1214.

Stucki D. (1989): L’évolution de la pratique médicale dans le canton du Jura. II. La
médecine d’antan. Praxis 78: 1215-1219.
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StUckI D. (1989): L’évolution de la pratique médicale dans le canton du Jura. I1I. Les
grands changements des 50 dernié¢res années. Praxis 78: 1220-1225.

KeenrL H. L. (1989): Kriuterpfarrer Johann Kiinzle und die Arzteschaft. Praxis 78:
1226-1230.

GUIGNARD J.-P. (1989): Stellungnahme der Schweizerischen Akademie der Medizini-
schen Wissenschaften. Schweiz. Arzteztg 71: 210-211.

Hitzic W. H.(1989): Séance du Sénat de ’ASSM. Schweiz. Arzteztg 70: 1603.
MULLER H. (1989): Genetisches Glossar. Schweiz. med. Wschr. 119; 48: 1727-1737.

PLETSCHER A.J( 1989): Technologie génétique au service de la santé. Schweiz. Arzteztg
70: 1412-1416.

PLETSCHER A. (1989): Stellenwert der modernen Biologie fiir die Medizin in Klinik und
Praxis. Schweiz. med. Wschr. 119; 47: 1673-1674.

PLETSCHER A. (1989): Stellenwert der Forschung fiir die Gesellschaft. Schweiz.
Apoth.-Ztg 19: 478-481.

- PLETSCHER A. / HrtziG H. (1989): Stellungnahme der Medizinischen Fakultiten der
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V1. DONATOREN

Geschenke

Die Firma Ciba-Geigy AG liess der Akademie geschenkweise 8 Ausgaben der
Ciba Foundation Symposia zugehen, und zwar die Binde Nr. 130-137.

Donatoren

Ciba-Geigy AG, Basel

F. Hoffmann-La Roche & Co. AG, Basel

Sandoz-Stiftung zur Férderung der medizinisch-biologischen
Wissenschaften, Basel

Maggi-Unternehmungen AG, Kemptthal

Société des Produits Nestlé SA, Vevey

Verbindung der Schweizer Arzte, Bern

Schweizerische Lebensversicherungs- und Rentenanstalt, Ziirich

«Vita» Lebensversicherungs-Aktiengesellschaft, Ziirich, und

«Ziirich» Versicherungsgesellschaft, Ziirich

«Winterthur» Lebensversicherungs-Gesellschaft, Winterthur, und

Schweizerische Unfallversicherungs-Gesellschaft in Winterthur,
Winterthur

Schweizerische Riickversicherungs-Gesellschaft, Ziirich

«Patria» Schweizerische Lebensversicherungs-Gesellschaft auf
Gegenseitigkeit, Basel

Schweizerische Treuhandgesellschaft, Basel

Basler Lebensversicherungs-Gesellschaft, Basel

Berner Allgemeine Versicherungs-Gesellschaft, Bern

«La Suisse» Sociét¢é d’assurances sur la vie, Lausanne

«Pax» Schweizerische Lebensversicherungs-Gesellschaft, Basel

Schweizerische Gesellschaft fiir Parodontologie, Bern

«Coop» Lebensversicherungs-Genossenschaft, Basel

Den Donatoren und Spendern sei auch an dieser Stelle fiir ihre grossziigige
Unterstiitzung herzlicher Dank ausgesprochen.
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SPEZIELLER TEIL

DER DOKUMENTATIONSDIENST
DER SAMW (DOKDI)

Ritickbiick nmd Kusblick

Vorwort des Prisidenten der SAMW

Der Dokumentationsdienst (DOKDI) der SAMW kann 1990 das zwanzig-
jahrige Jubildum seiner Griindung feiern. Er hat in dieser Zeitperiode Ent-
wicklungen gefordert und Dienstleistungen erbracht, von denen die medizi-
nisch-biologische Forschung unseres Landes wesentlich profitieren durfte.
Heute steht der DOKDI an einem Wendepunkt. Der bisherige Schwerpunkt
Recherchiertdtigkeit ist infolge des technischen Fortschrittes in zunehmen-
der Dezentralisierung begriffen. Dagegen steht der DOKDI vor neuen, noch
anspruchsvolleren Aufgaben im Bereich wissenschaftlicher Information und
Dokumentation. Der Zeitpunkt wurde deshalb als angemessen betrachtet,
emen Riickblick in die Griindungs- und Entwicklungszeit sowie einen Aus-
blick in die Zukunft des DOKDI zu richten. Diesem Anliegen ist der nach-
folgende Artikel gewidmet. Seinen Autoren sowie allen Mitarbeiterinnen
und Mitarbeitern, welche dem DOKDI zu seinem Erfolg verholfen haben, sei
hiermit der herzliche Dank der SAMW ausgedriickt, verbunden mit den
besten Wiinschen fiir eine erspriessliche Weiterarbeit zum Wohl der medizi-
nischbiologischen Forschung unseres Landes.

Alfred Pletscher

Der Beginn

Mit der Zunahme der Publikationen ist es fiir den einzelnen Forscher immer
schwieriger geworden, die Literatur tiber das 1hn interessierende Thema zu
finden. Deshalb wurden Nachschlagewerke entwickelt, die es ihm erlauben,
die relevanten Referenzen in der Literatur zu lokalisieren. Die bekanntesten
waren der englischsprachige «Index Medicus» der National Library of Medi-
cine (NLM) in den USA und die deutschsprachigen «Zentralblitter» und
«Berichte». Die Entwicklung der EDV-Technologie brachte neue Moglich-
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keiten fiir diese Auskunftsmittel und fiir die Dokumentation im allgemeinen.
So iibertrug die NLM den in Buchform erscheinenden «Index Medicus» auf
EDYV unter dem Namen «Medical Literature Analysis and Retrieval Systemp,
abgekiirzt MEDLARS. Grossbritannien und Schweden iibernahmen dieses
System schon friih, und andere Liander Europas sollten nach den Vorstel-
lungen der NLM an eine gemeinsame MEDLARS-Zentrale der OECD ange-
schlossen werden.

1968 berief die OECD in Paris eine Konferenz ein, an der die Griindung
einer gesamteuropédischen MEDLARS-Zentrale zur Diskussion stand. Die
Schweiz wurde durch die SAMW in der Person von Prof. H. Wirz vertreten.
Die Verhandlungen scheiterten jedoch am mangelnden Konsenswillen der
Européder. Die NLM gab in der Folge zwel Landern, ndmlich der Bundesre-
publik Deutschland und Frankreich, die Bewilligung, nationale MEDLARS-
Zentralen zu griinden. Die {ibrigen westeuropédischen Staaten, unter ande-
rem die Schweiz, sollten von diesen beiden Zentralen sowie von jenen in
Grossbritannien und Schweden aus versorgt werden.

In der Schweiz bemingelten in den sechziger Jahren viele Arzte und For-
scher, dass thre Publikationen im «Index Medicus» nur sehr liickenhaft, zu
spit und nicht immer korrekt aufgefiihrt wurden. Ferner beklagten sie sich,
dass es ithnen nicht moglich sei, im Inland kurzfristig Literaturrecherchen zu
erhalten, und sie sich deshalb an ausldandische Stellen wenden miissten, jeder
einzeln und ohne Hilfe und Koordination.

Im Licht dieser Tatsachen und Entwicklungen beschloss die Schweizeri-
sche Akademie der Medizinischen Wissenschaften (SAMW), sich vermehrt
mit der Problematik der Dokumentation im biomedizinischen Bereich zu
befassen. Sie war dazu gut berufen, da sie mit der Herausgabe der Bibliogra-
phica Medica Helvetica schon in dieser Richtung titig war.

Die Griindung des Dokumentationsdienstes (DOKDI)

Die SAMW beschloss deshalb, eine eigene Dokumentationsstelle zu griin-
den. Sie beauftragte im Januar 1970 Dr. Z. Urbanek, in Bern den Aufbau
eines Dokumentationsdienstes, DOKDI genannt, an die Hand zu nehmen.
Dr. Urbanek hatte in der Tschechoslowakei bereits ein tiermedizinisches
Literaturinformations-System gegriindet. Ein Jahr spidter konnte Frau Dr.
Hedwig Schirner als Mitarbeiterin gewonnen werden. Frau Dr. Schirner war
liber viele Jahre am «Deutschen Institut fiir Medizinische Dokumentation
und Information» (DIMDI) in der Bundesrepublik tiitig gewesen. Somit
konnte DOKDI mit einem Team beginnen, das sich ausgezeichnet ergiinzte
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und iiber die Ausbildung und Erfahrungen, die fiir den erfolgreichen Aufbau
einer schweizerischen Zentrale notwendig waren, verfiigte.

Da bald klar wurde, dass die Aufgaben des DOKDI, seine Organisation
und seine Finanzierung komplex sein wiirden, beschloss die SAMW, diese
Institution einem Kuratorium zu unterstellen, das im Februar 1971 gegriin-
det wurde. Ex-officio-Mitglieder sind der jeweilige Prasident, der Quistor
und der Generalsekretir der SAMW. Der Prisident des Kuratoriums war
zunichst Prof. H. Wirz, Basel. 1987 wurde er von Prof. H. Fleisch, Bern,
abgelost. Seit 1975 sind zudem der Schweizerische Nationalfonds, das Eid-
genossische Departement des Innern (EDI) und die Interpharma im Kurato-
rium vertreten. Die Zusammenarbeit zwischen diesen Organisationen und
der Akademie bei der Leitung des DOKDI war dusserst fruchtbar und fand
stets in ausgezeichnetem Einvernehmen statt.

Die ersten Aufgaben

Dem DOKDI wurden urspriinglich zwei Aufgaben iibertragen: Einerseits
wurde eine Verbesserung der Aufnahme aller Arbeiten schweizerischer Au-
toren im «Index Medicus» angestrebt. Diese Aufgabe erledigte sich von selbst
durch die Fortschritte der Computertechnologie und durch Verbesserungen
des Indexierens der Arbeiten. Andererseits war die Verbesserung der Uber-
sicht iiber die Fachliteratur fiir die Schweizer Forscher und Arzte eines der
Hauptziele. Dieser Auftrag stellte und stellt bis heute die wichtigste Aufgabe
des DOKDI dar.

Die erste zu beantwortende Frage war, welche der bestehenden Daten-
banken sich fiir die schweizerischen Beniitzer am vorteilhaftesten erwiesen.
Neben MEDLARS stach hauptsidchlich eine heraus, ndmlich das «Excerpta
Medica Computer System» (EMCS) der Excerpta Medica Foundation in
Amsterdam, heute oft EMBASE genannt. Abkldrungen ergaben, dass das
EMCS jedoch trotz seiner vielen positiven Elemente leider nicht in Frage
kam. Es stellte sich heraus, dass die Programme fiir den Zugriff auf die
gespeicherten Daten noch nicht existierten. Hatte die SAMW diese Daten-
bank beniitzen wollen, so hitte dies nicht nur den Kauf der Datenbank,
sondern auch die Herstellung eigener Programme zur Folge gehabt. Dies
liberstieg ihre finanziellen und technischen Moglichkeiten bei weitem.

Aufgrund dieser Tatsachen entschied sich der DOKDI zugunsten der ver-
gleichsweise giinstigen Benlitzung des MEDLARS. Dieses System hatte den
Vorteil, dass die Anschaffung der Datenbank nicht nétig war und die schon
entwickelte Software einer der MEDLARS-Zentralen gebraucht werden
konnte.
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Nach einem dreimonatigen MEDLARS-Training in der deutschen Zen-
trale DIMDI konnte das DOKDI-Team die ersten Recherchen fiir Dritte in
Bern bearbeiten, Allerdings war der Ablauf nicht einfach. Der Antrag des
einzelnen Beniitzers wurde zuerst nach den strengen MEDLARS-Regeln
formuliert und dann auf einem vorgedruckten Formular dem DIMDI nach
Deutschland geschickt. Dort wurde die Information auf computerlesbare
Lochkarten aufgenommen und, wenn sich rund 100 solche Formulierungen
angesammelt hatten, das Paket in einer etwa 16stiindigen sequentiellen
Suche durch den Computer ausgewertet. Das DIMDI schickte danach den
Ausdruck an DOKDI Bern zuriick, wo er sortiert und an die Auftraggeber
gesandt wurde. Die Wartezeit zwischen Auftrag und Auskunftserteilung be-
trug durchschnittlich vier Wochen.

Die Suchmdéglichkeiten, die dem Rechercheur zur Verfiigung standen,
waren zu dieser Zeit aus technischen Griinden noch recht rudimentéir. Um
nach Moglichkeit alle relevanten Zitate aus der Datenbank zu erhalten,
mussten die Formulierungen absichtlich breit konzipiert sein, was zu zahl-
reichen nicht relevanten Zitaten fiihrte. Deshalb wurden dann auch im
DOKDI alle eingegangenen Zitate auf ihre Relevanz iiberpriift und die nicht
relevanten manuell ausgeschieden. Dies war allerdings nur mdoglich, wenn
DOKDI die Wiinsche des Auftraggebers genau kannte.

Da das DIMDI zu dieser Zeit mit grossen Computerproblemen zu kéimp-
fen hatte, musste es die meisten DOKDI-Anfragen an die nationale MED-
LARS-Zentrale Frankreichs in Paris, welche von dem Institut National de la
Santé et de la Recherche Médicale (INSERM) gefiihrt wurde, weiterleiten.
Um Zeit zu sparen, erschien es somit bald von Vorteil, auf die Zusammen-
arbeit mit dem DIMDI zu verzichten und dafiir direkt mit dem INSERM
einen Vertrag abzuschliessen. Allerdings blieben die Recherchen nun nicht
mehr kostenlos, sondern DOKDI musste fiir deren Prozessierung je nach -
Zahl der abgesuchten Jahre Fr. 200.— bis 550.- bezahlen.

Die DOKDI-Experimentierphase 1972—-1974

Es zeigte sich jedoch bald, dass wegen des Erfolges bei den Beniitzern und
somit der steigenden Anzahl Anfragen die erheblichen Computerverarbei-
tungskosten auf die Dauer nicht von der SAMW allein getragen werden
konnten. Deshalb unterbreitete das Kuratorium im September 1971 der
Abteilung fiir Wissenschaft und Forschung des Eidgendssischen Departe-
mentes des Innern ein Subventionsgesuch fiir eine zweijdhrige Experimen-
tierphase. Da die Suchprogramme fiir das EMCS in der Zwischenzeit ent-
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wickelt worden waren, kam dieses System fiir die Schweiz wieder in Frage.
Die wesentliche Aufgabe war es abzukldren, welche der zwei Datenbanken,
MEDLARS oder EMCS, fiir den schweizerischen Gebrauch auflingere Sicht
vorzuziehen war.

Das Ergebnis zeigte, dass je nach Fragestellung die eine oder andere der
beiden Datenbanken besser geeignet war, so dass beide zur Verfiigung zu
haben als die beste Losung erschien. Weil wihrend dieser Versuchsphase
eine neue Evolution stattfand, durch welche es méglich wurde, Datenbanken
on-line via Telephon zu beniitzen, empfahl DOKDI, weder die eine noch die
andere zu erwerben, sondern sich nach Moglichkeit an beide anzuschliessen.

Die Kosten eines Anschlusses an das Rechenzentrum der Hoechst AG in
Frankfurt am Main - die einzige Stelle in Europa, wo das EMCS on-line zur
Verfiigung stand - betrugen allerdings mindestens sFr. 730000.- pro Jahr.
Schon diese Summe allein iiberstieg die gewdhrte Bundessubvention des
DOKDI fast um das Zweifache.

Die Finanzierung des DOKDI

Fiir die Finanzierung des DOKDI mussten also, wollte er seine Aufgabe
erfiillen, weitere Sponsoren gesucht werden. So wurden 1974 unter dem
Patronat der Abteilung fiir Wissenschaft und Forschung des EDI Gespriche
mit der Abteilung Biologie und Medizin des Schweizerischen Nationalfonds
und der Interpharma aufgenommen. Es kam zu einer Einigung, wonach alle
drei Organisationen, EDI, Nationalfonds und Interpharma, dem DOKDI
jJahrlich je Fr. 400000.- zusicherten. Als Gegenleistung verpflichtete sich
DOKDI, ihre Anfragen kostenlos zu bearbeiten. Weil die Preise fiir die
Beniitzung der Datenbanken und der Telekommunikation sanken, konnten
diese Beitridge bald wesentlich reduziert werden. Das Prinzip dieser Verein-
barung gilt aber, in modifizierter Form, auch heute noch. DOKDI wurde in
den letzten 15 Jahren nicht mehr a fonds perdu unterstiitzt, sondern fiir seine
Leistungen entgolten. Somit ist DOKDI, im Gegensatz zu anderen Institu-
tionen im Gebiet der Dokumentation, wie z.B. die Bibliotheken, abgesehen
von einer Unterstiitzung im letzten Jahr durch die Akademie fiir neue Ent-
wicklungen auf dem Gebiet der Informatik, selbsttragend.
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DOKDI «on-line»

Das On-line-Verfahren, welches ein direktes «Gespriach» zwischen dem Ter-
minal in Bern und dem Computer im Ausland erlaubt, auf welchem die
bibliographischen Datenbanken gespeichert sind, stellte eine neue Evolution
in der Beniitzung dieser Datenbanken dar. Zwar bestanden in der anfidnglich
niedrigen Ubertragungsgeschwindigkeit und in den hohen Kosten fiir die
Terminals gewisse Nachteile, die Vorteile iiberwogen jedoch. So waren die
Zwischenresultate wihrend einer Suche laufend am Bildschirm ersichtlich,
was es erlaubte, die Formulierungen jeweils anzupassen. Die Antworten
konnten dem Fragesteller innerhalb von 24 Stunden {ibermittelt werden, und
die Kosten der on-line durchgefiihrten Recherchen sanken auf einen Bruch-
teil der friheren. DOKDI war damit die erste und viele Jahre die einzige
Stelle in der Schweiz, die on-line an internationale biomedizinische Daten-
banken angeschlossen war. Uber lange Zeit war DOKDI {ibrigens auch die
einzige Institution in Europa, die die beiden wichtigsten biomedizinischen
Datenbanken MEDLINE (die On-line-Nachtolgerin der MEDLARS) und
EMCS seinen Fragestellern regelmissig zur Verfiigung stellte. Ausserdem
empfanden die Beniitzer wihrend ldngerer Zeit kaum das Bediirfnis, sich
selbst das Know-how des Recherchierens in den Datenbanken anzueignen
und sich die zur Selbst-Recherche spezialisierte Hardware anzuschaffen.

Dies fiihrte dazu, dass DOKDI in der Schweiz praktisch ein Monopol auf
biomedizinische Literaturrecherchen hatte. Das Resultat war, dass die
Nachfrage nach Recherchen rapid anstieg, ndmlich von rund 1000 im Jahre
1973 auf 5000 im Jahre 1977 und 7000 im Jahre 1981. Seitdem blieb die Zahl
ungefdhr stabil, da immer mehr Recherchen durch die Bibliotheken und die
Endbeniitzer durchgefiihrt werden.

DOKDI wird MEDLARS-Zentrale

Verschiedene Griinde, nicht zuletzt finanzielle, bewogen die SAMW zu ver-
suchen, thren friheren Wunsch zu verwirklichen und selbst MEDLARS-
Zentrale zu werden, statt liber die INSERM zu gehen. 1978 wurde der ent-
sprechende Vertrag mit der NLM abgeschlossen, und der DOK DI erhielt den
Status einer nationalen MEDLARS-Zentrale mit eigenem On-line-Anschluss
an den NLM-Computer.
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DOKDI als Datenbank-Anbieter -
Zusammenarbeit mit Radio-Schweiz AG

Die Bewiltigung der stindig steigenden Nachfrage nach Recherchen berei-
tete dann jedoch, bedingt durch Schwierigkeiten in der Telekommunikation
in den USA und der Uberlastung des dortigen Computers, immer mehr
Probleme. Deshalb wurde DOKDI anfangs der achtziger Jahre gezwungen,
nach emnem Grosscomputer in der Schweiz Umschau zu halten, in welchem
die wichtigsten NLM-Datenbanken gespeichert werden konnten.

Zur gleichen Zeit erwog eine Abteilung der PTT, die Radio-Schweiz AG in
Bern, in den Datenbank- und Informatiksektor einzusteigen. Beide Institu-
tionen einigten sich im Jahre 1982 auf eine Zusammenarbeit. Der Vertrag
zwischen der SAMW/DOKDI und der NLM wurde abgedndert im Sinne,
dass die NLM nun dem DOKDI die Biander mit ithren Datenbanken direkt
zur Verfiigung stellte.

DOKDI entwickelte zusammen mit der Data-Star der Radio-Schweiz
Programme zur Verarbeitung der von der NLM erhaltenen Bander und
beauftragte die Data-Star, letztere in ihrem Computer in Bern zu speichern
und der schweizerischen Offentlichkeit on-line zur Verfiigung zu stellen. Da
Data-Star jedoch ein weltweit operierender Datenbank-Anbieter war, er-
hielten Interessenten nicht nur aus der Schweiz, sondern aus mehr als
40 Landern aller fiinf Kontinente Zugriff auf die NLM-Datenbanken des
DOKDI. Heute ist MEDLINE die meistbeniitzte wissenschaftliche Daten-
bank von Data-Star.

Da Data-Star danach auch die EMCS-Datenbank libernahm und weltweit
anbot, konnte DOKDI die Vertrdge mit der EMCS Foundation in Amster-
dam und der Hoechst AG in Frankfurt auflésen und diese Datenbank iiber
Data-Star beniitzen.

Zweigstellen des DOKDI

Die Praxis des On-line-Recherchierens zeigte bald, dass es in gewissen Fillen
von Vorteil ist, wenn der Fragesteller der Formulierung und Prozessierung
seiner Anfrage beiwohnen kann. Dies ist besonders dann der Fall, wenn fiir
die Recherche spezialisierte Kenntnisse, die der Dokumentalist nicht besitzt,
erforderlich sind.

1981/82 wurden deshalb zuerst in den Bibliotheken der Universitéts-
spitdler von Ziirich und Genf, spiter auch in Lausanne und Bern DOKDI-
Zweigstellen eingerichtet. Die in diesen Zweigstellen dezentral durchgefiihr-
ten Recherchen kénnen giinstiger angeboten werden als in der Berner Zen-
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trale, weil die Lohnkosten der dortigen Mitarbeiter vom jeweiligen Kanton
iibernommen werden und somit die Gesamtkosten der einzelnen Recher-
chen nicht belasten.

Eine neue Entwicklung -
das Selbstrecherchieren durch den Endbeniitzer

Seinen urspriinglichen Auftrag — Verbesserung des Informationsstandes der
Schweizer Arzte und Biologen in bezug auf die Fachliteratur — konnte der
DOKDI in den ersten rund 15 Jahren seines Bestehens als klassischer Ver-
mittler (Broker) erfiillen, das heisst, er fiihrte fiir die Beniitzer Literatur-
recherchen mittels internationaler biomedizinischer bibliographischer
Datenbanken durch. Die On-line-Zurverfiigungstellung der Datenbanken
durch die Radio-Schweiz, librigens wie oben gesehen dank Vermittlung des
DOKDI, sowie vor allem die Verbreitung billiger Personalcomputer, welche
den On-line-Zugang des Einzelnen zu den Banken erlaubt, gab dann aber den
Anstoss zur Verbreitung des Selbst-Recherchierens. Dieser Trend nimmt
rapid zu, und es ist anzunehmen, dass in absehbarer Zukunft der grosste
Anteil der Recherchen direkt vom Beniitzer durchgefiihrt wird.

Der steile Anstieg des Selbst-Recherchierens sowie die Aktivitdten der
Bibliotheken und anderer Vermittler stellte fiir die Mitarbeiter des DOKDI
zunehmend einen Interessenkonflikt dar. Laut Auftrag der Akademie war
der DOKDI eine Non-Profit-Organisation, die in den letzten 15 Jahren
finanziell selbsttragend sein musste. 80-90% der Einnahmen kamen aus der
Recherchiertitigkeit. Die recherchierenden Endbeniitzer und die Bibliothe-
ken wurden somit fiir DOKDI zu Konkurrenten, denen der DOKDI noch
durch Trainings, Beratung und andere Dienstleistungen helfen sollte. Dies
fiihrte zu erheblichen Folgen fiir DOKDI, wovon einige sich schon manife-
stiert haben.

DOKDI zwischen heute und morgen

Aus diesem Grund wurde die Position des DOKDI durch das Kuratorium
anfangs 1989 neu definiert, wobei folgende Prinzipien festgelegt wurden. Die
Hauptaufgabe des DOKDI ist es, dem Beniitzer eine optimale Leistung bei
der Dokumentation anzubieten. Das kann wie bisher durch direkt erstellte
Recherchen im DOKDI selbst geschehen. Zudem soll aber die Ausbildung
von Bibliothekaren sowie von Endbeniitzern im Recherchieren geférdert
werden. Die Verlagerung der Recherchier-Aktivitdt auf diese Beniitzer wird
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also prinzipiell begriisst. Zudem muss DOKDI sich den neuen Gegebenhei-
ten anpassen und in Zukunft den Bibliotheken und Endbeniitzern in anderen
Gebieten zur Verfiligung stehen, insbesondere auf dem Gebiet der Technik
und Informatik.

In den letzten Jahren hatte sich ndmlich gezeigt, dass Bibliothekare und
Endbeniitzer mit neuen Wiinschen an den DOKDI herantraten, So war die
Nachfrage nach Schulung fiir die Beniitzung der NLM-Datenbanken seitens
der Endbeniitzer drastisch gestiegen. Diese Ausbildungstitigkeit wird in Zu-
kunft eine der wichtigen Aufgaben des DOKDI darstellen. Allerdings ist das
notige Know-how fiir eine gute Recherche erheblich und kann in den heute
angebotenen zweitdgigen Kursen nicht vermittelt und erlernt werden. Die
Endbeniitzer verlangen daher Computerprogramme, die ihnen die Arbeit
erleichtern und die Ergebnisse verbessern helfen sollen. Es wird auch eine der
zukiinftigen Aufgaben sein, solche Hilfsprogramme, wie sie im Ausland
schon bestehen, zu iibernehmen oder, wenn dies nicht moglich ist, herzu-
stellen. Zudem braucht der Endbeniitzer auch vermehrt Programme, die thm
die Nachbearbeitung und Verwaltung der Ergebnisse der Recherchen er-
moglichen. Ferner nimmt der Bedarf an Beratungen bei der Wahl, Bedie-
nung und Programmierung der PCs stindig zu. Es ist schliesslich zu bemer-
ken, dass meistens die einfachen und billigen Recherchen von den Endbe-
niitzern selbst durchgefiihrt, die komplizierten jedoch dem professionellen
Rechercheur liberlassen werden. Damit erh6hen sich die durchschnittlichen
Bearbeitungskosten pro Recherche, und die Qualifikation der zentralen
DOKDI-Rechercheure wird sehr hoch sein miissen.

Alle diese Tatigkeiten gehen weit iiber die Aufgabe des vormals klassischen
Informationsvermittlers hinaus. Hinzu kommen die Pflichten, die der
DOKDI als nationale MEDLARS-Zentrale und Anbieter von NLM-Daten-
banken iibernommen hat, wie die Herstellung von Programmen fiir neu
eingefiihrte Datenbanken sowie die Pflege von Programmen der bereits im
Data-Star-Computer gespeicherten Banken.

Im Gegensatz zu den Recherchen wird fiir die meisten dieser Dienste keine
Zahlung verlangt werden konnen, so dass DOKDI in der Zukunft fiir diese
neuen Dienstleistungen eine Pauschalsubvention bendtigt. Recherchen da-
gegen sollen weiterhin zu kostendeckenden Preisen angeboten werden.
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Die Zukunft des DOKDI -
Das Informationsversorgungszentrum fiir Medizin und Biologie

Viele der oben genannten Ziele decken sich mit denen der Eidgendssischen
Kommission fiir Wissenschaftliche Information (CIS), wie diese sie am
9. Dezember 1988 gutgeheissen hat. In threm Bericht wurde unter anderem
die Bildung von Informationszentren fiir die Schweiz vorgeschlagen, welche
fiir den Informationssuchenden eine vollumfingliche Dienstleistung erbrin-
gen sollen. Anfanglich wurden solche Zentren in den Bereichen Helvetica,
Technik und Medizin/Biologie vorgeschlagen. In der Folge beauftragte Bun-
desrat Cotti die SAMW, die nétigen Schritte zu unternehmen, damit eine
Projektstudie der moglichen Strukturen und Pflichten eines Informations-
zentrums fiir Medizin und Biologie (IZMB) ausgearbeitet werden kann. Prof.
Fleisch wurde von der SAMW mit dieser Aufgabe betraut und verfasste in
Zusammenarbeit mit der Kommission der Biomedizinischen Bibliotheken
und dem DOKDI einen entsprechenden Entwurf. Das Dokument wurde der
CIS und dem Senat der Akademie unterbreitet und von diesen Gremien
genehmigt.

Das IZMB soll die federfiihrende Instanz eines Netzes von verschiedenen,
in der Schweiz existierenden Institutionen darstellen, welche Information
und Dokumentation im Bereich der Medizin und Biologie besitzen und
vermitteln. Dieses Netz soll den Beniitzern breite und umfassende Informa-
tion sowie Hilfe in Informations- und Dokumentationsbelangen zur Verfii-
gung stellen.

Beim IZMB soll es sich nicht um ein neues grosses Amt oder Institut
handeln, welches alle Auftrige selbst erledigt, sondern um eine kleine,
schlagkriftige Organisation, die sich auf die schon existierenden Strukturen
stlitzt und deren Kapazitidten fordert und koordiniert. Als Basis des Netzes
sollen drei bereits existierende Grundpfeiler dienen, niamlich der DOKDI,
die Gruppe der Biomedizinischen Bibliotheken und die Radio-Schweiz AG.
Weitere Institutionen kénnen jederzeit dazukommen.

Die Dienstleistung des IZMB soll breit sein: Hilfe bei den gebrduchlichen
Zustellungen von Referenzen und Texten und zunehmend auch von Fakten;
Unterstiitzung bei der Wahl und Anwendung von Expertensystemen sowie
beim Kaufund der Beniitzung von Software und Hardware zur Verarbeitung
von Information; Ausbildung der Beniitzer und des Fachpersonals in ver-
schiedensten Belangen; Zugang zu neuer schweizerischer und international
vorhandener Information; Zusammenarbeit und Vernetzung mit dem Aus-
land.

Allerdings soll das [ZMB diese Aufgaben nicht alle selbst erledigen, son-
dern soviel wie moglich an andere Institutionen des Netzes Schweiz weiter-
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leiten. Zu diesem Zweck soll eine Zentrale aufgebaut werden, welche dem
Beniitzer stdndig, sei es iiber Telefon, Fax (elektronische Post) oder auch fiir
personliche Besuche zur Verfligung steht.

Da sich diese Aufgaben mit den Pldnen des DOKDI decken, ist vorgese-
hen, DOKDI selbst zum IZMB umzugestalten. Dank den erhaltenen Syner-
gien wird sich die Finanzierung in einem verniinftigen Rahmen halten.

Falls dieser Plan fiir ein IZMB vom Bundesrat und dem Parlament gutge-
heissen wird, wiirde die Schweiz ab 1992 iiber eine Institution verfiigen,
welche unseren Beniitzern mit einem Minimum an Kosten und im Geiste
unseres Foderalismus eine Dienstleistung gewidhren konnte, welche jener des
Auslandes ebenbiirtig ist. Fiir DOKDI wiirde damit eine neue Ara beginnen.

Schlusswort

Am Beispiel des DOKDI - eines der dltesten Institute Europas, das sich mit
computerisierter bibliographischer Information und Dokumentation im Be-
reich Biomedizin befasst — kann man die einzelnen Phasen der bisherigen
Entwicklung dieser jungen Hilfswissenschaft verfolgen: Der Computer hat
sie in den sechziger Jahren ermoglicht, der Terminal hat ihr zur ersten
Verbreitung geholfen, und der PC hat sie zum allgemein zuginglichen Gut
gemacht.

Die schnellen technischen Fortschritte der kommenden Jahre im Bereich
der Datenbanken mit der Miniaturisierung der Speicher, der Entwicklung
der kinstlichen Intelligenz, der neuen Programmsprachen und des Hyper-
textes (Verkniipfung von Informationen auf mehreren Ebenen) werden Ver-
fahren anbieten, die zu heute kaum vorstellbarer Effizienz fiihren. Der
Computer wird zum Gedéchtnis der Biologen und Arzte der Welt werden,
und die biomedizinische Information und Dokumentation wird noch inter-
essanter, noch attraktiver und noch faszinierender sein, als sie es wahrend
der letzten zwanzig Jahre war.

Z. URBANEK, A. ESCHER, H. FLEISCH
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