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VERWALTUNGSBERICHT

DER

SANITATSDIREKTION DES KANTONS BERN

FUR DAS JAHR 1958

Direktor:

Regierungsrat Dr. F. GIOVANOLI

Stellvertreter: Regierungsrat D. BURI

Allgemeines

Das Berichtsjahr stand im Zeichen einer regen Tétig-
keit auf dem Gebiete des Sanitdtswesens.

Erfreuliche Fortschritte konnten erzielt werden hin-
sichtlich der Arbeitszeitverkiirzung beim Pflegepersonal
des kantonalen Frauenspitals und der kantonalen Heil-
und Pflegeanstalten. Nahere Ausfithrungen werden unter
den entsprechenden Kapiteln gemacht. Die Vorarbeiten
fiir ein neues Gesetz iiber das Gesundheitswesen wurden
im Berichtsjahr weiter gefordert, insbesondere durch
die griindliche Abklirung gewisser Spezialfragen und
Sichtung des umfangreichen Aktenmaterials. Die Tat-
sache, dass im Kanton Zirich ein neues Gesetz iiber das
Gesundheitswesen in der Volksabstimmung vom 1. Fe-
bruar 1959 verworfen worden ist, wird auch bei uns
gewisse Auswirkungen haben und die Sanitétsdirektion
dazu bewegen, die Interessen der Volksgesundheit sorg-
filtig abzukldren. Die Abstimmung im Kanton Ziirich
hat jedenfalls gezeigt, dass mit unsachlichen und auf eine
kleine Interessengruppe zugespitzten Argumenten eine
gut vorbereitete Gesetzesvorlage zu Fall gebracht werden
kann.

Die Sanitétsdirektion hatte sich auch mit dem Vor-
entwurf zu einem Bundesgesetz iber die Bundesbeitrige
an die Bekiimpfung der rheumatischen Krankheiten zu
befassen. In der Vernehmlassung vom 23. September
1958 hat der Regierungsrat den Erlass dieses Gesetzes
begriisst. Darin sollen allerdings nur bestimmte rheu-
matische Krankheiten, ndmlich diejenigen, die den Be-
wegungsapparat betreffen (peripherer Rheumatismus),
erfasst werden. Dieser Gesetzesentwurf weist jedoch
gewisse Liicken auf. Wir haben insbesondere beantragt,
dass auch finanzielle Leistungen der Rheumaliga und
Fiirsorgestellen an Kurkosten sowie Betriebsbeitrige
vom Bund als beitragsberechtigt anerkannt werden.
Ferner wurde das Begehren gestellt, es seien die vorge-
sehenen Subventionsansitze zu erh6hen und bei der Sub-
ventionierung der Fursorgeinstitutionen nicht auf die
Finanzkraft der Kantone abzustellen. Es war auch unsere

Auffassung, dass die sozialen Aspekte bei der Bekdmpfung
der Rheumakrankheiten im Gesetzesentwurf nicht ge-
niigend beriicksichtigt wurden.

Die Inkraftsetzung dieses Gesetzes brichte eine wirk-
same KErginzung unseres kantonalen Gesetzes vom
3. Mérz 1957 tuber die Geldbeschaffung zur Bekdmpfung
der Tuberkulose, Kinderlahmung, Rheumakrankheiten
und anderer langdauernder Krankheiten.

Im Mittelpunkt unseres Interesses liegt nun aber die
Einfithrung der eidgendssischen Invalidenversicherung.
Diese Vorlage wurde inzwischen in den eidgendssischen
Réten behandelt, und es ist zu hoffen, dass dieses fiir die
Invaliden und chronisch Kranken so bedeutungsvolle
Werk auf 1. Januar 1960 endlich verwirklicht werden
kann.

I. Gesetzliche Erlasse und Kreisschreiben

a) Gesetzliche Erlasse. Folgende gesetzliche Erlasse
fallen in den Geschéftskreis der Sanitédtsdirektion:

1. Der Volksbeschluss vom 26. Januar 1958 iiber Um-
und Ausbauten in der kantonalen Heil- und Pflege-
anstalt Minsingen.

Mit 80 863 gegen 16 345 Stimmen hat das Bernervolk
tir den Umbau und die Renovation der Minnerabtei-
lung 7 sowie fiir den Einbau eines Bettenaufzuges in der
Frauenabteilung 4 der kantonalen Heil- und Pflege-
anstalt Minsingen einen Kredit von Fr.1 865 800.—
bewilligt. Damit wurde eine dringend notwendige Sanie-

rung der Betriebsverhéltnisse in dieser Anstalt ermog-
licht.

2. Das Dekret vom 11. November 1958 iiber Baubei-
trage an Gemeinde- und Bezirkskrankenanstalten.

Damit wird der Ho6chstbeitrag an Spitalbauten von
bisher Fr. 500 000.— auf 1 Million Franken erhoht,
wobei auf Grund der Ubergangsbestimmungen fiir noch
nicht ausgefiithrte Bauten oder sofern die Bauabrechnung
noch nicht von der kantonalen Baudirektion genehmigt
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wurde, ein weiterer Beitrag, der aber zusammen mit dem
bereits bewilligten Beitrag 1 Million nicht iiberschreiten
darf, gewahrt werden kann. Wichtig ist bei diesem Dekret
nun aber die Bestimmung, dass die endgiiltige Regelung
der Baubeitrdge an die Gemeinde- und Bezirksspitdler
einem Gesetz vorbehalten bleibt. Diese Gesetzesvorlage
ist von der Sanitétsdirektion inzwischen bereits ausgear-
beitet und in der Regierung verabschiedet worden. Die
erste Lesung erfolgt in der Mai-Session des Grossen
Rates, so dass die Volksabstimmung noch im Jahr 1959
stattfinden kann. Das Gesetz sieht keine Begrenzung des
Hochstbeitrages mehr vor, und die prozentualen Bei-
tragsansitze werden eine Erhéhung erfahren. (Vorge-
schlagen werden 25-409%, gegeniiber bisher 10-259,.)

8. Einer der bedeutungsvollsten Fortschritte der
letzten Jahrzehnte auf dem Gebiete des bernischen Ge-
sundheitswesens ist am 8. Juni 1958 mit dem Volks-
beschluss iiber den Neubau von Universitdtskliniken,
der Wirtschaftsgebdude und Spezialabteilungen des
Inselspitals erzielt worden. Das Bernervolk hat mit einer
iiberwiltigenden Mehrheit einen Kredit von 69 Millionen
Franken fiir dieses grosse Werk bewilligt und damit
erneut seine Aufgeschlossenheit in Fragen der Volks-
gesundheit unter Beweis gestellt.

Wer mit den Verhéltnissen des alten Inselspitals ver-
traut ist, kann die Tragweite dieses Volksentscheides
ermessen. Diese Neubauten werden nun endlich das Insel-
spital in die Lage versetzen, seinen zum Teil lingst ver-
alteten Betrieb dem heutigen Stand der Medizin anzu-
passen und auch kinftighin im bernischen und schwei-
zerischen Spitalwesen eine fithrende Stellung einzuneh-
men. Damit hat der Kanton Bern den Anschluss gefunden
an andere Universitatskantone, die seit Ende des letzten
Weltkrieges ebenfalls grossziigige Spitalbauten bereits
verwirklicht haben. Bei der Ausarbeitung der Projekte
stellte man selbstverstdndlich auf die Erfahrungen des
In- und Auslandes auf dem Gebiete des Spitalbaues ab.
Bs diirfte keinem Zweifel unterliegen, dass die neue
«Insely ein Markstein in seiner Geschichte sein wird,
wobei die jahrhundertalte Tradition dieses grossen Spitals
auch in Zukunft erhalten bleibt.

Ziwangsldufig wird auch der Vertrag zwischen dem
Staat Bern und der Inselkorporation einer Revision
unterzogen, da die erforderlichen Betriebsmittel bereit-
zustellen und das Verhéltnis zwischen dem Spital und
den Universititskliniken klar zu ordnen sind. Die dies-
beziiglichen Verhandlungen sind bereits im Gange, und
der Abschluss des neuen Vertrages fillt in das Berichts-
jahr 1959.

b) Nebst den alljihrlichen Rundschreiben hat die
Sanititsdirektion folgende Kreisschretben und Verfii-
gungen erlassen:

1. Mit Kreisschreiben Nr. 159 vom 80. September 1958
wurde im Einverstdndnis mit der Direktion des Fiirsorge-
wesens des Kantons Bern und der Bernischen Liga gegen
die Tuberkulose die Tuberkulose-Kostgeldordnung vom
9. Mai 1958 abgeéndert. Diese neue Taxordnung trat
auf 1. November 1958 in Kraft; sie brachte in den Kost-
geldkategorien IT und III eine Erhéhung von Fr.1.—,
wihrend fiir unbemittelte Kinder der bisherige Kostgeld-
ansatz belassen wurde. Gleichzeitig wurde auch eine
klarere Abgrenzung der Leistungen, die im Kostgeld
inbegriffen respektive nicht inbegriffen sind, vorgenom-
men. Die Sanitédtsdirektion hat sich nur mit Widerwillen
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zu einer Erhohung entschlossen, die auf die weiterhin
gestiegenen Selbstkosten und die daraus entstehenden
grossen Betriebsdefizite in den Volksheilstdtten und
Tuberkuloseabteilungen zuriickzufithren ist.

2. Mit Kreisschreiben Nr. 161 vom 7. November 1958
an die Einwohnergemeinderite und Arzte wurde die
Organisation und die Durchfithrung der dritten Polio-
Impfaktion im Jahr 1959 geordnet. Auf Grund der Emp-
fehlungen der Arzte und des eidgendssischen Gesundheits-
amtes hat sich die Sanitdtsdirektion entschlossen, im
Kanton Bern weiterhin 6ffentliche Impfungen gegen die
Kinderlahmung durchzufithren. Im Jahr 1958 wurden
nur 22 Félle von Kinderlahmung gemeldet, gegeniiber
58 im Jahr 1957 und 229 im Jahr 1956. Ohne vorzeitige
Schlussfolgerungen ziehen zu wollen, darf diese Tatsache
als Wirkung der durchgefithrten Schutzimpfungen ange-
sehen werden.

3. Die Kantone mit Uhrenindustrie (Genf, Waadt,
Neuenburg, Bern, Solothurn, Basel-Land und Schaff-
hausen) haben im Herbst 1958 auf Anregung und in enger
Zusammenarbeit mit der «Convention patronale» (Con-
vention collective entre les associations patronales de
l'industrie horlogére suisse) eine gemeinsame « Warnung
vor dem Missbrauch von Kopfweh- und Schmerz-
mitteln» erlassen. Dieser Aufruf wurde in sémtlichen
Betrieben der Uhrenindustrie angeschlagen. Um die
Wirkung der Aktion noch zu vergrossern, wurde ausser-
dem der Text in Form eines kleinen Flugzettels dem Zahl-
tagstdschchen der Arbeitnehmer beigefiigt. Da der
Gebrauch von Kopfwehtabletten und Schmerzmitteln
ganz besonders in der Uhrenindustrie stark verbreitet ist,
diirfte diese Aktion den Zweck nicht verfehlen und ist
gleichzeitig ein nachahmenswertes Beispiel der sinnvollen
Zusammenarbeit zwischen Privatindustrie und Behérden
mehrerer Kantone.

II. Verhandlungen der unter der
Sanitiitsdirektion stehenden Behorden

1. Aufsichtskommassion des kantonalen Frauenspitals.
Als Nachfolger des per Ende 1957 zuriickgetretenen
Dr Ernst Steinmann, Firsprecher in Bern, hat auf
1. Januar 1958 Herr Oberrichter Emil Matter das Pra-
sidium der Aufsichtskommission éibernommen.

Die Aufsichtskommission tagte im Berichtsjahr in
5 Sitzungen. Sie befasste sich unter anderm mit der Spital-
kiiche und deren Einrichtungen, die veraltet sind und
einer Erneuerung bediirfen. Um sich einen Begriff von
einer neuzeitlichen Spitalkiiche machen zu kénnen,
wurde eine Besichtigung der Kiicheneinrichtungen und
des Speiseverteilungssystems im Biirgerspital Basel vor-
genommen, dessen Direktor die Begutachtung der Ver-
héltnisse unseres Frauenspitals {ibernommen hat.

Auch der Ausbau des dritten Stockes des Spitals, der
eine Sanierung der den Patienten kaum mehr zumutbaren
Réume bringen soll, wurde weiter abgeklirt.

2. Die Aufsichtskommaission der bernischen Heil- und
Pflegeanstalten Waldau, Miinsingen und Bellelay hat im
Berichtsjahr zwei Plenarsitzungen abgehalten. Ferner
befasste sich eine Delegation der Aufsichtskommission
zusammen mit den Spitalverwaltern in einer besondern
Sitzung eingehend mit Kostgeldfragen. Zur Diskussion



Sanitit

stand vor allem die Frage der Erhéhung der Minimalkost-
gelder. Beschliisse wurden indessen noch keine gefasst,
da dieses Problem noch einer weitern Priifung bedarf.

Die Subkommissionen haben in verschiedenen Sitzun-
gen die laufenden Geschéfte erledigt. Besonderes In-
teresse erweckten die nunmehr in Betrieb stehenden Ab-
teillungen des neuen Laborgebdudes und der Arbeits-
therapiesaal fiir Frauen in der Klinik der Heil- und Pflege-
anstalt Waldau. Ferner befasste sich die Aufsichtskom-
mission mit den Problemen der Reorganisation in der
Anstalt Bellelay.

Eswurden insgesamt 7 Entlassungsgesuche eingereicht,
gegenitber 5 im Vorjahr. Eines davon wurde zuriick-
gezogen, wihrend 4 Gesuche als grundlos abgewiesen und
2 unter gewissen Bedingungen gutgeheissen worden sind.
Von 4 Beschwerden (Vorjahr 4) erwiesen sich 3 als un-
begriindet ; eine Beschwerde wurde gegenstandslos.

An Stelle des Ende 1957 verstorbenen Hans Stettler
wihlte der Regierungsrat zum neuen Prisidenten der
Aufsichtskommission Dr. Max Kiener, bisher Vize-
prasident, und als neues Mitglied Grossrat Hermann
Zimmermann, Sekretir VPOD, Bern.

8. In einer Sitzung hatte die medizinische Sektion des
Sanititskollegiums zwei Friedhofprojekte zu begutachten
und musste in einem Gemeindebeschwerdeverfahren
Stellung nehmen. Sechs Friedhofprojekte konnten direkt
auf dem Zirkulationsweg begutachtet werden.

Die zahndrztliche Sektion erledigte vier Moderations-
gesuche auf dem Zirkulationswege. In allen vier Fillen
kam das Kollegium zum Schluss, dass keine Uberforde-
rung vorliege.

Die pharmazeutische Sektion nahm an einer Sitzung
Stellung zu den vom Bund vorgelegten Richtlinien fiir
die Einrichtung 6ffentlicher Apotheken.

Die Veteriniir-Sektion hielt keine Sitzung ab. Nach dem
Hinschied des Herrn Prof. Dr. med. vet. Georg Schmid
wurde als Nachfolger Herr Prof. Dr. med. vet. R. Fank-
hauser, Bern, in die Veterinidr-Sektion des Sanitéts-
kollegiums gewéhlt.

4. Aufsichtskommission fir wissenschaftliche Trer-
versuche. Im Berichtsjahr ist der Prisident, Herr Fritz
Schwarz, Redaktor, Bern, zurtickgetreten. Die Sanitéts-
direktion dankt an dieser Stelle dem leider noch im
gleichen Jahr verstorbenen Herrn Schwarz fir seine
mit bemerkenswertem Interesse und grosser Umsicht
geleisteten Dienste. Als Nachfolger wurde Herr Fritz
Tannaz, Grossrat, Belp, gewdhlt.

Es sind im Berichtsjahr zwei Sitzungen abgehalten
worden. Ein Gesuch um Erteilung einer Bewilligung zur
Vornahme von wissenschaftlichen Tierversuchen konnte
empfohlen werden.

In einigen Versuchsbetrieben wurden Inspektionen
durchgefiithrt, wobei der Tierhaltung ein besonderes
Augenmerk geschenkt wurde.

II. Medizinalpersonen
A. Bewilligung zur Berufsausiibung

1. Der Regierungsrat hat auf Antrag unserer Direktion
die Bewilligung zur Berufsausitbung erteilt an:
a) 26 Arzte, wovon 4 Frauen, darunter 14 Berner und
12 Biirger anderer Kantone, gegeniiber 20 Arzten,
wovon 1 Frau im Vorjahr;
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b) 4 Tierdrzte, wovon 2 Berner und 2 Biirger anderer Kan-
tone, gegeniiber 2 Tierdrzten im Vorjahr;

¢) 7 Apotheker, darunter 8 Berner und 4 Biirger anderer
Kantone, gegeniiber 6 Apothekern, wovon 2 Frauen,
im Vorjahr.

2. Unsere Direktion erteilte ferner die Bewilligung zur

Berufsausiibung an:

a) 2 Zahnérzte, darunter 1 Berner und 1 Biirger eines
anderen Kantons, gegeniiber 4 Zahnérzten im Vor-
jahr.

b) 0 Arztassistent, gegeniiber 1 im Vorjahr;

¢) 1 Zahnarztassistent (Berner), gegeniiber 3 Zahnarzt-
assistenten im Vorjahr.

d) 4 Apothekerassistenten, wovon 2 Frauen, darunter
1 Berner und 3 Biirger anderer Kantone, 1 Auslinder
und 2 Ausldnderinnen, gegeniiber 10 Apotheker-
assistenten, wovon 6 Frauen im Vorjahr.

B. Aufsicht iiber die Medizinalpersonen

Die Experten des Apotheken- und Drogerieninspektorates
haben im Jahre 1958 folgende amtliche Inspektionen
ausgefithrt :

1. in 6ffentlichen Apotheken, anldsslich: 1958 1957
Neuersffnungen. . . . . . . . . . 2 3
Handénderungen . . . . . . . . . 5 —
Verwalterwechsel . . . . . . . . . 1 1
periodische Inspektionen. . . . . . 7 11
Nachinspektionen. . . . . . . . . 3 4
ausserordentliche Inspektionen . . . — —
Verlegung, Umbau . . . . . . . . 1 1

Inspektionen zur Erteilung von Rat-
schlégen, Kontrollen, Augenschei-
nen usw.

2. in Privatapotheken, anlésslich:
a) bei Arzten:

Neuerdffnungen . . . . . . . . 3 4
periodische Inspektionen . . . . 6 11
Handénderungen . . . . . . . — 1
Nachinspektionen . . . . . . . — 3
ausserordentliche Inspektionen . — —
b) in Spitdlern und Anstalten . . . 5 4

¢) bei Tierdrzten:
Inspektionen zur Erteilung von
Ratschlagen, Kontrollen usw. . . — —

Total 14 28
Im Berichtsjahr wurden folgende Betriebsbewilli-

gungen erteilt: : 1958 1957
Apotheken. . . . . . . . . ... L. 4 3
Privatapotheken . . . . . . . . . .. 4 4
Spitalapotheken . . . . . .. . . .. 1 —
Total 9 7

Zwei der ausgestellten Betriebsbewilligungen entfallen
auf Neueroffnungen und zwei waren wegen Handédnde-
rung zu erteilen. Bis auf geringfiigige Méangel gaben die
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inspizierten Einrichtungen fast durchwegs zu keinen Be-
anstandungen Anlass. Lediglich in drei Féllen mussten
Nachinspektionen angeordnet werden.

Das eidgendssische Gesundheitsamt beabsichtigt, den
kantonalen Sanitdtsbehérden Richtlinien fir die Ein-
richtung von 6ffentlichen Apotheken in empfehlendem
Sinne vorzulegen. Ein Entwurf wurde im Berichtsjahr
den kantonalen Sanitdtsbehérden zur Stellungnahme
unterbreitet. Nach Anhoren des Inspektorates und der
pharmazeutischen Sektion des Sanitétskollegiums stell-
ten wir unsere Abéinderungsantréige. Diese Richtlinien
wollen den heutigen Verhéltnissen Rechnung tragen und
sind deshalb zu begriissen. Sie fithren zu einer einheit-
lichen Inspektionspraxis in den Kantonen.

In 4 Féllen konnte die Bewilligung zur Fihrung einer
Privatapotheke erteilt werden, wobei es sich um Neu-
er6ffnungen handelte. Wie die obige Zusammenstellung
zeigt, war in keinem Fall eine Nachinspektion notwendig.
Die Ergebnisse der Inspektionen waren durchwegs gut.

Auch die Inspektionen in Spital- und Anstaltsapo-
theken zeigten im allgemeinen gute Resultate. In den
Inspektionsberichten gab das Inspektorat den verant-
wortlichen Leiterinnen wertvolle Hinweise zu Verbesse-
rungen, sei es in der rdumlichen Gestalrung, Aufbewah-
rung der Medikamente oder in der Einrichtung.

C. Bestand der Medizinalpersonen, Apotheken
und Drogerien auf den 31. Dezember 1958

Arzte 818, wovon 26 mit Grenzpraxis und 66 Frauen,
gegeniiber 799, wovon 62 Frauen, im Vorjahr. 4 Arzte

sind gestorben. 3 Arzte sind aus dem Kanton weggezogen. -

Zahnirzte 880, wovon 22 Frauen, gegeniiber 879,
wovon 22 Frauen, im Vorjahr.

Apotheker 206, wovon 44 Frauen, gegeniiber 199,
wovon 42 Frauen, im Vorjahr.

Tierdrzte 170, wovon 8 Frauen, gegeniiber 166, wovon
8 Frauen, im Vorjahr.

Hebammen 356 gegeniiber 375 im Vorjahr.

Offentliche Apotheken bestehen 134.

Drogerien gibt es 247.

IV. Widerhandlungen gegen die
Medizinalgesetzgebung

Auf Grund von Anzeigen unserer Direktion oder der
Polizeiorgane wurden wie im Vorjahr wiederum eine er-
hebliche Anzahl von Personen wegen Widerhandlungen
gegen das Gesetz vom 14.Mérz 1865 iiber die Ausiitbung
der medizinischen Berufsarten, die Verordnung vom
29. Oktober 1926 iiber die Ausiibung der Zahnheilkunde
und die Verordnung vom 3.November 1933 iiber die
Apotheken, die Drogerien und den Kleinverkauf von
Arzneistoffen, pharmazeutischen Spezialititen, medizi-
nischen Apparaten sowie Giften bestraft. Unter Beriick-
gichtigung der verschiedenen Tatbestdnde lassen sich
folgende vier Gruppen der strafbaren Widerhandlungen
unterscheiden:

1. Strafbare Verletzungen der Berufspflichten wvon
Medizinalpersonen, d.h. von Arzten, Zahnéarzten, Apo-
thekern, Hebammen und Tierdrzten bei der Ausiibung
ihres Berufes.
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Gegen einen Assistenzarzt erfolgte Strafanzeige durch
die Polizei wegen fahrlédssiger Tétung. Dieser Arzt wurde
der nicht fachgemissen Leitung einer Geburt beschuldigt,
die den Tod der Gebidrenden zur Folge hatte. Durch
Gerichtsurteil vom 27. November 1958 wurde der Assi-
stenzarzt ohne Entschddigung freigesprochen; dagegen
gingen die Kosten im Betrage von Fr. 520.— zu Lasten
des Angeschuldigten.

Ferner wurde gegen eine Hebamme wegen Gehilfen-
schaft bei gewerbsméssiger Abtreibung Strafanzeige
eingereicht. Sie wurde durch das Geschworenengericht zu
einem Jahr Gefidngnis bedingt erlassen auf die Dauer von
drei Jahren und zu Bussen von Fr. 2080.— und 706.385
verurteilt ; zudem wurde ihr das Hebammenpatent durch
die Sanitétsdirektion entzogen.

2. Der Verkauf ym Umherziehen oder mattelst Automaten,
die Bestellungsaufnahme bei Selbstverbrauchern sowie das
Feilbieten in andern als Berufslokalen und der Klevnverkauf
von mnicht frewwerkduflichen Arzneistoffen, pharmazeuti-
schen Spezialititen, medizinischen Apparaten, Gegenstin-
den fiir Hetlzwecke oder Giften durch unbefugte Personen,
wie z.B. Geschiftsreisende, Hausierer, Vertreter, Inha-
ber von Kriduterhiusern, Herboristen usw., oder durch
Drogisten, die Heilmittel unter Missachtung der Ver-
kaufsabgrenzung abgeben.

Die Mehrzahl dieser Widerhandlungen ist wiederum
von ausserhalb des Kantons Bern wohnenden Personen
begangen und im Berichtsjahr zum Teil mit Bussen unter
Fr. 70.— bestraft worden. Als Beispiel erwdhnen wir
hier folgende unter diese Gruppe fallenden Angeschul-
digten, die neben den Verfahrenskosten mit Bussen von
Fr. 70.— und mehr bestraft wurden: Fr.

Ein Vertreter in Oberhofen a.Thunersee zu. 200.—
der gleiche Vertreter zu einer weitern Busse

7404 100.—
ein Vertreter aus Neuenburg zu. . . . . . 200.—

Die Sanititsdirektion ist in den Besitz von zahlreichen
weiteren Strafanzeigen gelangt, tiber deren Aburteilung
bisher kein Bericht eingetroffen ist. Oft werden dem gut-
glaubigen Publikum ganz einfach sogenannte Stérkungs-
mittel angepriesen mit der Behauptung, es handle sich
um wirksame Heilmittel. Gewisse Vertreter beschaffen
sich vorerst Adressen auf dem Postbiiro oder in der
Wirtschaft; manchmal gelingt es ihnen, auch iiber er-
krankte oder leidende Personen in der Ortschaft Infor-
mationen einzuziehen. Die Opfer sind dann meist er-
staunt dariiber, dass der «Quacksalber» eine klare
«Diagnose» schon auf den ersten Blick stellen kann.

Als Beispiel méchten wir folgenden Vorfall erwédhnen:

Einem Vertreter gelang es zum vierten Mal, dem glei-
chen Kunden eine Flasche eines sogenannten Heilmittels
zu Fr. 82.— zu verkaufen. Von diesem erfuhr er, dass in
der Ortschaft ein Herr X. ebenfalls krank sei. Der Ver-
treter begab sich hierauf zu diesem neuen «Patienten»
und verkaufte ihm gleich finf Flaschen seines Trankes
gegen Magenleiden zum Preise von Fr. 170.—. Gleich-
zeitig wurde ithm erklért, dags die Tochter an einer Herz-
nervenentziindung leide. Der Vertreter griff in seine
Tasche, zog sechs Flaschen eines andern Wundermittels
hervor zum Preise von Fr. 168 . —. Zudem erkléirte er, dass
die Tochter noch zusédtzlich ein Mittel nehmen miisse,
welches dann 8 Tage spéter eintraf, wobei wir itber dessen
Preis nicht orientiert sind. Der betreffenden Familie
wurde vom Verkdufer nahegelegt, dem Arzt nichts zu
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sagen, «da dies von den Arzten nicht beliebt sei». Die
beiden fraglichen Produkte wurden — nebenbei gesagt —
vom eidgendssischen Gesundheitsamt als didtetische
Néhrmittel bewilligt!

Auf diese Weise werden jahrlich Hunderte von Perso-
nen hineingelegt, wobei Préise bezahlt werden, die den
effektiven Warenwert um ein Vielfaches iibersteigen,
abgesehen davon, dass die Heilwirkung jeweilen aus-
bleibt.

3. Die Kurpfuscheret, d.h. die gewerbsméssige Aus-
ibung eines Zweiges der Heilkunde gegen Belohnung
durch unbefugte Personen, wie z. B. Herboristen, Natur-
drzte, Naturheilkundige, Magnetopathen, Pendler,
Augendiagnostiker usw.

Wegen Widerhandlungen dieser Art sind im Berichts-
jahr nebst Auferlegung der Verfahrenskosten zu Bussen
von Fr. 70.— und dariiber verurteilt worden:  Fr.

ein Naturheilkundiger in Grenchen zu . . . 600.—
der gleiche Kurpfuscher wurde ferner verur-

teilt fiir ein dhnliches Delikt zu einer Busse

WOt % .. & b & 5 5 & B ow - & B 500.—
ein Wirt und Landwirt aus Riethiisli-Braunau

TGzu . . . ... .. .. 200.—
ein Reisender aus Grub (AR)zu . . . . . 800.—
ein Zahntechniker in Delsherg zu . . . . . 90.—
ein Fabrikarbeiter aus Hauterive (NE) . . . 75.—

Ferner liegen eine Anzahl Strafanzeigen gegen Kur-
pfuscher vor, iiber deren gerichtliche Erledigung keine
Angaben vorhanden sind. So machte sich z.B. eine
Hausfrau, Fabrikarbeiterin und Krankenschwester in
Wynau der unerlaubten Ausiibung der Heilkunde sowie
der Fusspflege ohne Bewilligung schuldig. Strafanzeige
wurde erhoben gegen eine bereits mehrmals vorbestrafte
notorische Kurpfuscherin in Interlaken, die sich als
Magnetopathin ausgibt und ihre «Patienten» durch
«Handauflegen» und «Strichemachen» behandelt. Eines
der Opfer stand wiahrend ldngerer Zeit wegen eines Mast-
darmgeschwiirs bei dieser Heilkundigen in Behandlung,
musste fiir deren Bemithungen Fr. 1000.— bezahlen, um
schliesslich doch auf operativem Weg durch den Arzt von
dem Leiden befreit zu werden. Ein anderer Kurpfuscher
verkaufte einem Rheumakranken drei Dosen Krédutertee
zu 100 g zum Preise von Fr. 120.—. In der gleichen Ort-
schaft wurden noch mehrere andere Verkdufe zu den
gleichen Bedingungen getétigt. Ein Kurpfuscher aus
Teufen (AR), der im Kanton Bern eine an Schizophrenie
leidende Patientin in Behandlung hatte, wobei er durch-
schnittlich alle drei Wochen ein Paket mit Medikamenten
zu Fr. 830.— pro Sendung per Nachnahme zustellte, wurde
wegen unbefugter Ausitbung der Heilkunde zur Anzeige
gebracht.

Ein Zahntechniker aus Delsberg wurde auf Veranlas-
sung der ortsanséissigen Zahnirzte angezeigt wegen un-
befugter Ausiibung der Zahnheilkunde, wahrenddem der
Grosse Rat einen im Jahr 1957 wegen des gleichen Delik-
tes verurteilten Zahntechniker aus Thun am 10. Novem-
ber 1958 begnadigte.

4. Die Reklame von Kurpfuschern fiir thre Heiltdtigkert
und die gleichzeitige Ankiindigung von Heilmatteln jeder
Art, medizinischen Apparaten und Gegenstinden fir
Heilzwecke durch Inserate, Zirkulare, Prospekte sowie
Reklamen in Wort, Schrift und Bild in andern als drztli-
chen oder pharmazeutischen Fachschriften ohne die er-
forderliche Bewilligung der Sanitétsdirektion.
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Wegen Widerhandlungen dieser Art sind im Berichts-
jahr nebst Auferlegung der Verfahrenskosten zu Bussen
von Fr. 70.— und dariiber verurteilt worden:

ein Laboratoriumsinhaber in Herisau zu 10 Fr.

Tagen Haft und zu einer Busse von . . . 200.—
ein Schreiner und Homdopath aus Grenchen

(SO) zu 10 Tagen Haft und zu einer Busse

VO, & w w 2 s o @ %8 ¢+ s & @ @ s & @ 200.—
ein Naturheilarzt in Grub (AR) zu. . . . . 400.—
eine Herboristin und Heilkundige in Herisau

1 R T 200.—
ein Kurpfuscher in Herisau zu . . . . . . 150.—

Auch fir diese Art von Widerhandlungen gegen die
Medizinalgesetzgebung hat die Sanitdtsdirektion zahl-
reiche Polizeirapporte erhalten. Gegen verschiedene De-
linquenten wurde von unserer Direktion Klage erhoben.
Ganz besonders bemerkbar machten sich einige Kur-
pfuscher aus dem Kanton Appenzell, die unsern Kanton
mit Massensendungen von Broschiiren iitberschwemmten,
worin fiir nicht bewilligte Heilmittel und fir bestimmte
Heilverfahren Reklame gemacht wurde. Gegen einen
solchen Kurpfuscher aus Lustmiithle/Teufen (AR) wur-
den nicht weniger als 85 Strafanzeigen eingereicht. In
seiner Broschiire warb der Betreffende «fiir seine magne-
tische Fernbehandlung gegen korperliche sowie seelische
Leiden und Konflikte». In einem andern Fall wurden
sogar 61 Anzeigen gegen einen Kurpfuscher in Herisau
sowie gegen den verantwortlichen Verleger der Druck-
schrift erstattet. Kin Heilkundiger in Niederteufen (AR)
wurde wegen des gleichen Deliktes 53mal verzeigt. Leider
gibt es immer wieder gutgldubige Personen, die auf diese
skrupellosen Reklamen eingehen. Wir méchten an dieser
Stelle dem kantonalen Polizeikommando fiir seine in
diesem Zusammenhang geleistete Unterstiitzung bestens
danken.

Nicht unerwihnt lassen méchten wir das Urteil des
Kantonsgerichtes Graubiindeni.S.F.Wichtermann,Heris-
au, eines auch im Kanton Bern sattsam bekannten,
notorischen Betriigers auf dem Gebiet der Kurpfuscherei.
W. versuchte, beim Publikum den Eindruck zu erwecken,
er sel ein bedeutender Wissenschafter, ein Arzt von
Format und mehrfacher Inhaber von Lehrstithlen. Er sei
im Besitze von 30 Doktoraten und 24 Professuren der
verschiedensten Disziplinen, insbesondere der Medizin,
der Chemie, der Psychologie und der Philosophie, ob-
schon er in Wirklichkeit nicht die geringste akademische
Ausbildung genossen und nicht einmal eine Béckerlehre
zu beenden vermocht hat. Die von der Polizei durchge-
tithrte, umfangreiche Untersuchung fithrte aber zum
Ergebuis, dass sich alle diese Titel als blosse Gefallig-
keits- und Schwindelzeugnisse dubioser «Institute» ent-
puppten, denen jeder Wert abgeht. Die Patienten wurden
denn auch entsprechend ausgebeutet. Den Hohepunkt
bei der « Diagnostizierung» bildete die Verwendung eines
sogenannten « Detektor D-B». W. legte jeweilen Speichel,
ja sogar Blut auf diesen Apparat, worauf dann ein Zeiger
auf einem Skalenblatt die Krankheit diagnostizierte und
gleichzeitig das notwendige Heilmittel bestimmte. Der
Apparat wurde aber nicht etwa durch Speichel oder Blut
in Gang gebracht, sondern durch die «Hand des Mei-
sters». Der als Experte beigezogene Physiker bezeichnete
das Hantieren mit dem Detektor als einen plumpen
Schwindel.
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Das Kantonsgericht von Graubiinden nahm dann auch
den gewerbsmissigen Betrug als bewiesen an und be-
strafte W. mit 12 Monaten Zuchthaus, Fr. 2000. — Busse
und zweijahriger Einstellung in der biirgerlichen Ehren-
tahigkeit. Die gegen dieses Urteil beim Bundesgericht
eingereichte Nichtigkeitsbeschwerde wurde am 17.0Ok-
tober 1958 abgewiesen. Sowohl die Zuchthausstrafe als
auch die Nebenfolgen wurden bestétigt.

Der unter Ziffer 4 erwihnte «Heilkundige» in Herisau
wurde in Bestétigung des erstinstanzlichen Urteils durch
ein Urteil des Obergerichts des Kantons Bern vom
6. Dezember 1958 wegen Ankiindigung angeblicher Heil-
mittel ohne Bewilligung der Sanitétsdirektion zu 10
Tagen Haft, Fr. 200.— Busse und zur Tragung der
Kosten bestraft. Zur Verhdngung der 10tdgigen Frei-
heitsstrafe gelangte das Obergericht in Ubereinstimmung
mit dem Gerichtsprésidenten von Nidau als erster Instanz
in Anwendung von § 26 Abs.2 des bernischen Medizinal-
gesetzes, wonach «jede Widerhandlung innerhalb von 2
Jahren nach der letzten Bestrafung als Riickfall eine
Erhohung der letzten Busse um einen Drittel nach sich
zieht sowie nach dem dritten Riickfall die Verschérfung
der Strafe durch Geféingnis bis auf 3 Monate».

V. Forderung der Krankenpflege und
Geburtshilfe

Im Hinblick auf den andauernden Mangel an Pflege-
personal in den Krankenanstalten wurde die Kranken-
pflege und die Geburtshilfe im ganzen Kanton weiterhin
mit allen Mitteln gefordert.

Mit Beschluss vom 80. Oktober 1956 fithrte der Regie-
rungsrat fir die Schwestern des kantonalen Frauen-
spitals sowie der kantonalen Heil- und Pflegeanstalten ab
1. Januar 1957 die 54-Stunden-Woche ein, wobei ange-
sichts der Schwierigkeiten bei der Anstellung von ver-
mehrtem Personal eine Ubergangszeit von einem Jahr
gewéhrt werden musste. Das Frauenspital war allerdings
erst Ende 1958 in der Lage, dem diplomierten Pflegeper-
sonal sdmtlicher Abteilungen die 54-Stunden-Woche zu
gewihren. Betriebstechnisch ist es nicht méglich, die tég-
liche Arbeitszeit im Frauenspital zu verkiirzen, so dass
man gezwungen war, wie im Inselspital die 5-Tage-Woche
einzufithren. Sdmtliche Schwestern erhalten nun zwei
ganze Freitage, anstatt wie bisher 11, Tage.

Auf Grund des Regierungsratsbeschlusses vom 27. De-
zember 1957 wurde ab 1. Januar 1958 in den kantonalen
Heil- und Pflegeanstalten grundsétzlich die 48-Stunden-
Woche fiir das ménnliche und weibliche Personal einge-
fithrt, sofern dies ohne Schaffung neuer Stellen méglich
ist und unter dem Vorbehalt, dass eine Reduktion der
Arbeitszeit fiir das weibliche Pflegepersonal erst erfolgen
kann, wenn der nétige weibliche Personalbestand ge-
sichert ist. Erfreulicherweise konnte diese Arbeitszeit-
verkiirzung ohne Personalvermehrung verwirklicht wer-
den. :

Die Spitéler haben auch im Berichtsjahr grosse An-
strengungen unternommen zur Verbesserung des Pflege-
dienstes und der Arbeitsverhéltnisse sowie fiir die Unter-
bringung des Pflegepersonals. Mit Regierungsratsbe-
schluss Nr.648 vom 28. Januar 1958 resp. Grossratsbe-
schluss vom 11. Februar 1958 wurde an die subventions-
berechtigten Kosten von Fr. 702 000.— des Neubaues
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eines Schwesternhauses des Bezirksspitals Interlaken ein
Baubeitrag von Fr. 154 440.— bewilligt. Ferner wurde
mit Regierungsratsbeschluss Nr. 5407 vom 11. September
1958 resp. Grossratsbeschluss vom 11.November 1958
an die auf Fr. 1 339 100.— berechneten beitragsberech-
tigten Kosten eines neuen Schwesternhauses des Bezirks-
spitals Thun ein Staatsbeitrag von Fr. 254 429.— ge-
wihrt. Damit haben zwei grosse Bezirksspitiler unseres
Kantons einen bedeutungsvollen Schritt fiir die zweck-
méssige Unterbringung des Pflegepersonals getan.

Die Krankenpflege und Geburtshilfe wurde insbeson-
dere noch in folgender Weise geférdert:

a) Durch Krankenpflegereglemente der Gemeinden, die
nach Priafung durch die Sanitdtsdirektion vom Regie-
rungsrat genehmigt wurden;

b) durch die Anstellung von stdndigen Gemeinde-
krankenschwestern auf Grund der regierungsrétlich ge-
nehmigten Krankenpflegereglemente von Gemeinden.
Diese Krankenschwestern stehen in erster Linie Armen
und wenig Bemittelten zur Verfiigung, und zwar je nach
ihren finanziellen Verhéltnissen ganz oder teilweise un-
entgeltlich. Die Krankenschwestern diirfen aber Kranke
nicht ohne édrztliche Verordnung behandeln und nicht
gleichzeitig Wochnerinnen pflegen; umgekehrt darf die
Hebamme zur Verhiitung der Ansteckungsgefahr fir die
Wochnerinnen und Sduglinge nicht gleichzeitig Kranke
pilegen;

¢) durch Vermattlung von diplomierten Gemeindekran-
kenschwestern der bernischen Landeskirche, welche seit
mehr als 40 Jahren tiichtige Krankenschwestern im Be-
zirksspital Langenthal ausbilden 1dsst;

d) durch jihrliche Kantonsbertrdige von 40%, an die Aus-
gaben der Gemeinden fiir Besoldungen von Gemeinde-
krankenschwestern und Hauspflegerinnen, ferner fir
Hebammenwartgelder, Beitrage an die Armenkranken-
pflegevereine, Beitrige an Krankenmobiliendepots und
an Krankenversicherungen fiir Unterstiitzte, soweit die
Gemeinden diese Ausgaben in der Spend- bzw. Kranken-
kassenrechnung unter Rubrik «Verschiedenes» buchen;

e) durch die staatliche Forderung der Ausbildung von
Krankenpflegepersonal in den vom Staat subventionier-
ten Schwesternschulen und mittelst Ausrichtung von
Stipendien zur Berufsausbildung (siehe Kapitel X VIII);

f) durch Gewdhrung eines Staatsbeitrages an die vom
Schweizerischen Roten Kreuz ins Lieben gerufene zentrale
Stellenvermattlung fiir diplomierte Krankenschwestern in
Bern;

g) durch die Anpassung der Arbeitsverhidltnisse des
Pflegepersonals an die Bestimmungen des fiir das ganze
Gebiet der Schweizerischen Eidgenossenschaft giiltigen
Normalarbestsvertrages fiir das Pflegepersonal. Damit
wurden die Arbeitsbedingungen sowie die Rechte und
Pflichten des Pflegepersonals einheitlich geregelt.

Leider ist das Schwesternproblem trotz allen bisherigen
Anstrengungen bei weitem noch nicht gelést. Ohne die
ausldndischen Hilfskréfte wére eine Anzahl Spitdler kaum
in der Lage, den gestellten Anforderungen bei der Kran-
kenpflege gerecht zu werden. Die Fortschritte auf medi-
zinischen Gebieten fithren zu einer Verfeinerung der Be-
handlungsmethoden und zwangsldufig auch zu einer
Mehrbelastung des Pflegedienstes. Dazu kommt die Ein-
fihrung der Arbeitszeitverkiirzung. Die Krankenschwe-
ster muss sich gezwungenermassen nur mehr auf die we-
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sentlichen Funktionen ihres Berufes konzentrieren. Sie
ist deshalb von Aufgaben, die ebenso gut von Hilfsperso-
nal erledigt werden konnen, zu entlasten. In diesem
Bestreben wurde die neue Berufskategorie der «Spital-
gehilfiny geschaffen. Zur einheitlichen Gestaltung der
Ausbildung und des Einsatzes erliess die Schweizerische
Sanitétsdirektorenkonferenz am 14. Februar 1958 « Richt-
linien fiir den Beruf und die Ausbildung der Spitalge-
hilfiny. In einzelnen Spitédlern, so u.a. im Inselspital in
Bern, wurden bereits mit Erfolg Ausbildungskurse durch-
gefithrt. Die Ausbildungszeit dauert ein Jahr. Die Ab-
schlusspriifungen im Inselspital haben einen ausgezeich-
neten Eindruck gemacht und uns davon iiberzeugt, dass
man den richtigen Weg beschritten hat. Daneben muss
natiirlich die Rekrutierung von Krankenschwestern in-
tensiv weitergefithrt werden.

VI. Straflose Unterbrechung der
Schwangerschaft

Nach Art.26 des bernischen Gesetzes vom 6. Oktober
1940 betreffend die Einfihrung des Schweizerischen
Strafgesetzbuches ist die Sanitatsdirektion erméchtigt
worden, den in Art.120 Strafgesetzbuch vorgesehenen
zweiten Arzt zu bezeichnen, der ein schriftliches Gutach-
ten dariiber abzugeben hat, ob eine Schwangerschaft zu
unterbrechen ist, um eine nicht anders abwendbare
Lebensgefahr oder grosse Gefahr dauernden schweren
Schadens an der Gesundheit der Schwangeren abzu-
wenden.

Im Jahr 1958 sind unserer Direktion total 1872 Gesuche,
wovon 1079 fiir verheiratete und 793 fiir ledige Frauen
(gegentiber 1858, d.h. 1106 fur verheiratete und 752 fiir
ledige Frauen im Vorjahr) von Arzten zur Bezeichnung
des zweiten begutachtenden Facharztes eingereicht wor-
den. Davon sind 847 Frauen (177 Verheiratete und 170
Ledige) der psychiatrischen Poliklinik, 4 Frauen der me-
dizinischen Poliklinik, 6 der chirurgischen Poliklinik, 3
der orthopéddischen Poliklinik, 1 der dermatologischen
Poliklinik und 2 der Poliklinik des Frauenspitals zur
Begutachtung zugewiesen worden. Die iibrigen Fille
wurden von Privatdrzten und psychiatrische Félle auch
in den kantonalen Heil- und Pflegeanstalten Waldau,
Miinsingen und Bellelay begutachtet. Von allen 1872
angemeldeten Féllen betrafen 1610 (844 Verheiratete
und 766 Ledige) psychiatrische Begutachtungen. Bei den
ibrigen Gesuchen handelte es sich um Frauen mit Herz-
leiden, Lungen- und Tuberkulosekrankheiten, Zirkula-
tionsstérungen, Multipler Sklerose, Kinderlihmung, Epi-
lepsie, Nierenleiden, Krebs, vereinzelten Augen- und
Ohrenleiden und einigen Féllen von Rételn.

Von den 1872 Begutachtungsfillen wurden 1452 (wo-
von 832 Verheiratete und davon 650 mit psychiatrischem
Befund und 620 Ledige und davon 595 mit psychiatri-
schem Befund) zur Schwangerschaftsunterbrechung
empfohlen; in 241 Féllen (wovon 183 Verheiratete und
davon 108 mit psychiatrischem Befund und 108 Ledige,
alle mit psychiatrischem Befund) wurde Ablehnung be-
antragt, weil die Bedingungen von Art.120 des Schwei-
zerischen Strafgesetzbuches nicht erfiillt waren, die eine
Unterbrechung der Schwangerschaft rechtfertigen lies-
sen. Bei 9 Frauen musste wegen Lebensgefahr eine Not-
unterbrechung vorgenommen werden. In 40 Féllen (28
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Verheirateten und 12 Ledigen) fand ein Spontanabort
und in 8 Féllen (4 Verheirateten und 4 Ledigen) ein in-
kompletter Abort statt. Bei 8 Patientinnen (6 Verheira-
teten und 2 Ledigen) bestand keine Schwangerschaft;
in 27 Fillen (16 Verheirateten und 11 Ledigen) erklérten
sich die Frauen bereit, das Kind auszutragen; in 6 Féllen
(4 Verheirateten und 2 Ledigen) war die Frucht bereits
abgestorben; bei 9 Frauen (3 Verheirateten und 6 Ledi-
gen) wurde die Schwangerschaft nicht unterbrochen, da
sie bereits zu weit fortgeschritten war (5.—6. Monat). 8 le-
dige - Frauen konnten heiraten und daher wurde die
Schwangerschaft nicht unterbrochen. In 69 Fallen (42
Verheirateten und 27 Ledigen) konnte eine Begutach-
tung nicht stattfinden, weil die Frauen nicht zur Unter-
suchung erschienen, auf eine Begutachtung verzichteten
oder weil es sich ausschliesslich um eugenische oder soziale
Indikationen handelte, die das Schweizerische Straf-
gesetzbuch zur Vornahme einer straflosen Unterbrechung
nicht anerkennt. In einem Fall veriibte eine Tochter
Selbstmord, obschon die Schwangerschaftsunterbre-
chung bewilligt worden war, und in einem Falle wurde
von unserer Direktion die erteilte Bewilligung zuriickge-
zogen, weil uns vom Richteramt mitgeteilt wurde, dass
die Tochter ganz unwahre Angaben gemacht hatte. In
8 Fillen wurden von Solothurner Arzten die Frauen in
unsern Kanton gewiesen, um die notwendige Unterbre-
chung vornehmen zu lassen.

Aus der Stadt Bern wurden insgesamt 686 Frauen be-
gutachtet (342 Verheiratete und 344 Ledige), davon ent-
fallen auf psychiatrische Begutachtungen 637 (305 Ver-
heiratete und 332 Ledige).

Aus der Stadt Biel wurden 74 Frauen (87 Verheiratete
und 37 Ledige) untersucht, wovon 54 (20 Verheiratete
und 84 Ledige) psychiatrisch begutachtet worden sind.

Aus andern Kantonen kamen 206 Frauen (107 Verhei-
ratete und 99 Ledige) zur Begutachtung in unseren Kan-
ton; bei 192 Frauen (94 Verheirateten und 98 Ledigen)
fand eine psychiatrische Begutachtung statt.

Da in gewissen Léndern Schwangerschaftsunterbre-
chungen nicht vorgenommen werden, kamen wiederum
48 Ausldnderinnen (24 Verheiratete und 24 Ledige) in
unsern Kanton, um sich auf ihre Schwangerschaftstahig-
keit untersuchen zu lassen. Bei diesen 48 Fillen handelte
es sich um 44 psychiatrische Begutachtungen, wovon
20 bei Verheirateten und 24 bei Ledigen.

Die Zahl der Begutachtungen ist im Berichtsjahr sozu-
sagen stationér geblieben (14 Félle mehr als im Vorjahr):

Jahr Gesuche Bewilligt Abgewiesen
1949 . . . . . 877 645 148
1950 . . . .. 994 807 101
1951 . . . .. 1251 1059 108
1952 & & & « = 1395 1196 112
1958 . . . . . 1682 1489 87
1954 . . . .. 1888 1663 127
1955 . . . .. 2032 1759 138
1956 . . . . . 1923 1559 203
1957 . . . .. 1858 1472 218
1958 . . . .. 1872 1452 241

Die Zahl der Gesuche fiir Schwangerschaftsunter-
brechungen stimmt mit der Zahl der Bewilligungen und
Abweisungen nicht tiberein, da Félle von Notoperationen,
Spontanaborten oder wo lediglich soziale oder eugenische
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Griinde vorlagen, in diesen Zahlen nicht enthalten sind.
Ebenso wurden Fille, wo die Patientinnen sich bereit
erkldrten, die Schwangerschaft auszutragen oder wenn
sie zur Begutachtung nicht erschienen, in der Aufstellung
nicht beriicksichtigt.

VII. Hebammenwesen

1. Hebammenlehrkurse: Der deutschsprachige Lehrkurs
1956-1958 ist am 15.Oktober 1958 zu Ende gegangen.
Von den im Jahr 1956 aufgenommenen 16 Schiilerinnen
sind zwei bereits im November 1956 und 2 weitere im
Laufe des Lehrkurses auf eigenes Begehren wieder ausge-
treten. Es wurden dann im Laufe des ersten Lehrjahres
5 weitere Hebammenschiilerinnen aufgenommen, so dass
zu den Abschlusspriifungen 1958 17 Kandidatinnen zu-
gelassen werden konnten. Alle 17 Priiflinge haben das
Examen mit Erfolg bestanden, so dass ihnen das berni-
sche Hebammenpatent ausgestellt werden konnte. Von
diesen 17 neu patentierten Hebammen iiben nur 10 im
Kanton Bern und die 7 andern in Spitélern der iibrigen
Schweiz ihren Beruf aus.

Einer Hebamme mit 2jéhriger Ausbildung am kanto-
nalen Frauenspital in Genf wurde die Berufsausitbungs-
bewilligung fir den Kanton Bern erteilt, da die Ausbil-
dung den bernischen Vorschriften entspricht.

Fir den deutschsprachigen Hebammenlehrkurs im
kantonalen Frauenspital, der vom 15.Oktober 1958 bis
15. Oktober 1960 dauert, wurden 19 Schiilerinnen aufge-
nommen. Eine davon ist aber bereits am 28. November
1958 wieder aus dem Kurs ausgetreten.

Auf begriindetes Gesuch hin kann unbemittelten
Schiilerinnen das Kursgeld ganz oder teilweise erlassen
werden, um auch solchen T6chtern die Gelegenheit zu
bieten, den Hebammenberuf zu erlernen.

2. Wiederholungskurse fiir Hebammen: Im Jahr 1958
fanden 8 deutschsprachige Wiederholungskurse fiir
Hebammen statt. Es wurden 45 Hebammen hierzu ein-
geladen. Es haben sich 43 Hebammen eingefunden. Eine
konnte krankheitshalber den Wiederholungskurs nicht
besuchen. Sie hat sich durch ein Arztzeugnis ausgewiesen.
Die andere Hebamme ist unentschuldigt vom Wieder-
holungskurs weggeblieben.

Im Berichtsjahr wurde eine Hebamme wegen ge-
werbsmaéssiger Abtreibung verurteilt (s. Kapitel IV
Abs.1).

8. Spitalhebammen: Die Direktion des Gesundheits-
wesens des Kantons Ziirich erteilt diplomierten Kranken-
pflegerinnen und diplomierten Wochen- und Sduglings-
pflegerinnen, welche in der Hebammenschule der Uni-
versitdts-Frauenklinik Ziirich einen einjihrigen Aus-
bildungskurs als Hebammen absolviert haben, die Be-
willigung zur Betétigung als Spitalhebamme. Mit Zu-
stimmung des Direktors des kantonalen Frauenspitals in
Bern stellt nun auch unsere Direktion solchen diplomier-
ten Pflegerinnen, welche sich tiber eine einjahrige Aus-
bildung an der Universitats-Frauenklinik Zirich aus-
weisen, eine Berufsaustibungsbewilligung als Spitalheb-
amme aus; diese Bewilligung hat zur Fihrung einer selb-
stdndigen Praxis keine Giiltigkeit.

Im Berichtsjahr ist kein Gesuch um Erteilung einer
Bewilligung im vorstehenden Sinne gestellt worden.
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VIII. Massage, Heilgymnastik und Fusspflege

Im Berichtsjahr fanden 19 Priifungen in Massage,
Heilgymnastik und Fusspflege statt. Gestiitzt auf die be-
standen Examen, die geméss Verordnung vom 20. Juni
1952 tiber die Ausitbung der Massage, Heilgymnastik und
Fusspflege sowie die Anwendung therapeutischer Hilfs-
mittel vorgenommen wurden, konnten erteilt werden:

a) Bewilligungen fiir Massage (wovon 5 an Auslén-

derinnen) . . . . . . . .. ... 8
b) Bewilligung fiir Heilgymnastik (an Ausldnderin-
NeN) = » ¢+ « s m % 5 s @@ & 5 5 wowE 5 s 2

¢) Bewilligungen fiir Fusspflege

Drei Kandidaten (wovon ein Auslédnder) bestanden die
Priifung in Massage und eine Auslédnderin die Priifung in
Heilgymnastik nicht.

Auslidnder diirfen den Beruf nicht frei ausiiben, sondern
nur im Anstellungsverhéltnis arbeiten und nur wenn die
Aufenthalts- und Arbeitsbewilligung der kantonalen
Fremdenkontrolle vorliegt.

Drei Fusspflegerinnen haben sich der Meisterpriifung
unterzogen. Zwei davon haben die Priafung bestanden
und die Bewilligung zur Ausbildung von Lehrlingen er-
halten.

Kandidaten, die die Massageschule des Inselspitals
oder eines anderen Universitdtsinstitutes der Schweiz be-
sucht haben, erhalten die Berufsausiibungsbewilligung
fir Massage und Heilgymnastik, ohne vorerst auf der
Sanitdtsdirektion eine Priifung abzulegen. Im Berichts-
jahr konnten 2 solche Bewilligungen ausgestellt werden.

An zwei Auslinderinnen wurde die Bewilligung zur
Ausiitbung der Massage und Heilgymnastik ohne vorhe-
rige Priifung erteilt, da sie in einem Spital arbeiten.

Da kein Schweizer Personal gefunden werden konnte,
wurde zwei Masseuren ausnahmsweise die Bewilligung
zur Ausitbung der Massage wéhrend der Saison (1 Som-
mersaison, 1 Wintersaison) in zwei Kurorten unseres Kan-
tons erteilt.

Gemiss § 1 der Verordnung vom 20. Juni 1952 iber die
Ausiibung der Massage, Heilgymnastik und Fusspflege
sowie die Anwendung therapeutischer Hilfsmittel bedarf
es zur Abgabe von medikamentdsen Badern sowie zum
Betrieb einer Sauna (Heissluft-Wechselbad) einer be-
sondern Bewilligung unserer Direktion. Im Berichtsjahr
wurden vier Bewilligungen erteilt, zwei zur Fihrung
eines Institutes fiir physikalische Therapie, eine zum
Betriebe einer Sauna und eine zur Anwendung der Mas-
sage in einem Schénheitsinstitut.

IX. Offentliche Hygiene und Gesundheitspflege

Im Berichtsjahr wurden der Sanitdtsdirektion wieder-
um eine Anzahl begriindeter Klagen betreffend unge-
sunder und ungeniigender Wohnungen vorgebracht.
Fast in allen Fallen handelte es sich um licht- und sonnen-
arme und feuchte Wohnungen oder auch um solche, die
fir die betreffenden Familien als zu eng und unzumutbar
angesehen werden mussten. In der Regel wurden die Ver-
héltnisse durch ein &rztliches Mitglied der Ortsgesund-
heitskommission gepriift. Die meisten Beanstandungen
erwiesen sich als stichhaltig. Da es in vielen Gemeinden
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an gentigenden, hygienisch einwandfreien Wohnungen
mit erschwinglichen Mietzinsen fehlt, konnte den Ge-
suchstellern leider nicht immer geholfen werden.

X. Impfwesen

A. Pocken-Schutzimpfungen

Uber die Durchfithrung der in unserem Kreisschreiben
vom 28. Mérz 1949 empfohlenen jéhrlichen, freiwilligen
und unentgeltlichen Pocken-Schutzimpfungen erwéh-
nen wir folgendes:

Laut den von allen Regierungsstatthalterdmtern im
erwihnten Kreisschreiben verlangten Angaben sind im
Berichtsjahr von Kreisimpfdrzten folgende freiwillige
und unentgeltliche Pocken-Schutzimpfungen ausgefithrt
worden:

a) Erstimpfungen. . . . . . . . . . . .. 1010
b) Wiederimpfungen . . . . . . . . . .. 729
Total: s w w ¢+ s 5w ¢+ + s w5 5.5 @ @ 1739

davon 48 Selbstzahler, gegeniiber insgesamt 799 Imp-
fungen im Vorjahr. In diesen Zahlen sind die von anderen
Arzten ausgefithrten privaten Pocken-Schutzimpfungen
nicht inbegriffen. Diese sind uns unbekannt.

B. Dyphterie-Schutzimpfungen

Das Eidgenossische Gesundheitsamt hat in seinem
Kreisschreiben vom 5. Juni 1942 die Durchfithrung frei-
williger und unentgeltlicher Diphterie-Schutzimpfungen
empfohlen und an die diesbeziiglichen Ausgaben der
Kantone und Gemeinden einen Bundesbeitrag von 309,
zugesichert. Die Sanitédtsdirektorenkonferenz beschloss
in ihren ausserordentlichen Sitzungen vom Januar und
Februar 1943, nach grindlicher Beratung und gestiitzt
auf die Ansichtsiusserungen fachkundiger Arzte, den
kantonalen Gesundheitsbehérden zu empfehlen, alle
Kinder im Alter von 1 bis 6 Jahren und sogar bis 12
Jahren gegen Diphterie impfen zu lassen.

Auf Grund dieser Empfehlungen des Eidgendssischen
Gesundheitsamtes und der Sanitédtsdirektorenkonferenz
hat unsere Direktion mit Kreisschreiben vom 15. Mai
1943 den Einwohnergemeinden, unter Hinweis auf die
ihnen geméss Art. 2 Ziff.1 lit. a des Gesetzes vom
9. Dezember 1917 uber das Gemeindewesen obliegenden
Aufgaben auf dem Gebiete des Gesundheitswesens,
ebenfalls empfohlen, im Interesse der Volksgesundheit
dafiir zu sorgen, dass alle Kinder im Alter von 1 bis 6
Jahren und, wenn moglich, auch die schulpflichtigen
Kinder bis zum 12. Lebensjahr, sich freiwillig und un-
entgeltlich gegen Diphtherie impfen lassen. Den Ge-
meinden wurde gleichzeitig mitgeteilt, dass sie an ihre
Ausgaben einen Bundesbeitrag von 80 9%, und einen Kan-
tonsbeitrag von 159, erhalten. Bis 28. Februar 1959
erhielten wir keine Rechnungen fiir durchgefithrte frei-
willige und unentgeltliche Diphtherie-Schutzimpfungen.

C. Offentliche Impfungen gegen Kinderlihmung

Organisation. Im Berichtsjahr wurde die zweite 6ffent-
liche Impfaktion auf freiwilliger Basis durchgefiihrt.
Schon Ende Oktober 1957 wurden die Arzte und Ein-
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wohnergemeinderite durch ein Kreisschreiben der Sani-
tatsdirektion dariiber orientiert. Die Organisation der
Impfung blieb sich gleich wie im Vorjahr; sie wurde
wiederum den Gemeinden iiberlassen nach allgemein
giltigen Richtlinien der Sanitdtsdirektion. Auch der
Tarif wurde nicht gedindert; die Berner Arztevereinigung
zeigte sich wiederum bereit, die Impfungen gegen ein
Honorar von Fr. 2.— pro Einspritzung durchzufiihren.
Die 6ffentlichen Impfungen wurden auf das 1. bis 18. Le-
bensjahr ausgedehnt, im Gegensatz zur ersten offent-
lichen Impfung, bei welcher nur Schulkinder vom
1. bis 9. Schuljahr geimpft wurden. Der Impfstoff wurde
den Gemeinden iiber die Apotheke des Inselspitals erst-
mals gratis geliefert. Gleichzeitig wurden die vom eid-
gendssischen Gesundheitsamt empfohlenen Impfbiichlein
zur Kontrolle der einzelnen Einspritzungen abgegeben.

Durchfiihrung. Die Gemeinden bezeichneten je nach
Einwohnerzahl einen oder mehrere Impférzte. In
kleineren Gemeinden wurde in der Regel der Schularzt
mit dieser Aufgabe betraut. Die zwischen den einzelnen
Einspritzungen zu wahrenden Intervalle bleiben sich
gleich (4 Wochen zwischen der 1. und 2. und 7 Monate
zwischen der 2. und 8. Einspritzung). Mit der Impfaktion
konnte im Januar 1958 begonnen und musste spétestens
Mitte Dezember 1958 abgeschlossen werden. Der vom
Staat kostenlos zur Verfiigung gestellte Impfstoff durfte
selbstverstdndlich fir private Impfungen nicht verwendet
werden. '

Kosten. Der Impfstoff wurde den Gemeinden gratis
geliefert; der Kanton tibernahm die nach Abzug des
Bundesbeitrages (80%,) verbleibenden Kosten, das
heisst Fr. 187 903.30 (Grossratsbeschluss Nr. 2643 vom
2. Mail958).

Es war den Gemeinden freigestellt, weitere Beitrige
zur Verbilligung der Impfaktion (z. B. durch teilweise
oder ginzliche Ubernahme des Arzthonorars) zu leisten.

Amnzahl der Impfungen. Die genaue Anzahl der 6ffent-
lichen Impfungen gegen Kinderlahmung ldsst sich nicht
genau feststellen. Vorausgesetzt, dass alle Portionen des
von der Inselapotheke gelieferten Impfstoffes Verwen-
dung fanden, wurden rund 38 950 Personen geimpft.

Impfschiden wurden von den Impférzten keine ge-
meldet.

Schutzwirkung der Salkschen Impfung. In jedem Kin-
derlihmungsfall hat die Sanitatsdirektion an den behan-
delnden Arzt einen Fragebogen gesandt, um sich iiber die
Schutzwirkung der Kinderlihmungsimpfungen Rechen-
schaft zu geben. Von den 22 Erkrankungen zeigte die
Untersuchung, dass 4 gegen Kinderlihmung geimpft
waren. Einer der Patienten, der nur eine einzige Ein-
spritzung erhielt, fallt aus, denn erwiesenermassen bietet
die erste Einspritzung keinen Schutz. Die anderen 3
Patienten erhielten jedoch 8 Einspritzungen ; zwei dieser
Fille zeigten relativ geringe Folgeerscheinungen in
Form von Paresen, der dritte aber eine vollsténdige
Lahmung des rechten Schultergiirtels.

Auf Grund der Erfahrungen der letzten 8 Jahre kann
eindeutig festgestellt werden, dass die Polioschutz-
impfung wirksam ist. Dafiir spricht der stdndige Riick-
gang der Polio-Félle (wir verweisen diesbeziiglich auf
den Bericht tiber die Kinderlahmung, Kapitel XV
Absatz 2).
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XI. Heilmittel- und Giftverkehr

a) Pharmazeutische Spezialititen und medizinische

Apparate

Die Erteilung der Ankiindigungs- und Verkaufs-
bewilligungen erfolgt in Anwendung von § 8 des Medi-
zinalgesetzes vom 14. Mérz 1865 und der §§ 50-53 der
Verordnung vom 8. November 1938 betreffend die Apo-
theken, die Drogerien und den Kleinverkauf von Arznei-
stoffen, pharmazeutischen Spezialitidten, medizinischen
Apparaten sowie Giften. Auf Grund der Gutachten der
Interkantonalen Kontrollstelle fiir Heilmittel (IKS)
wurden 1958 folgende Bewilligungen erteilt:

1. Zum Verkauf in Apotheken 1058 1957
a)mit Rezept . . . . . . . . . .. 20 24
b) ohne Rezept. . . . . . . . . .. 12 1

2. Zum Verkauf in Apotheken und Dro-
gerien
a) mit Publikumsreklame . . . . . . 70 103
b) ohne Publikumsreklame. . . . . . 7 14

3. Zum Verkauf mit Publikumsreklame in
Spezialgeschdften. . . . . . . . . . 19 24

4. Zum Verkauf mit Publikumsreklame in
allen Geschaften . . . . . . . . .. 12 31

In einer sogenannten Liste E werden Arzneistoffe auf-
gefithrt, welche in allen Geschiften verkauft werden
diirfen und ferner in einer Liste E1 alle Praparate und
Vorrichtungen, die auf Antrag der Interkantonalen
Kontrollstelle fir Heilmittel (IKS) in allen Geschiften
abgegeben werden kénnen.

b) Gifte

Gemass § 60 der obgenannten Verordnung vom 8. No-
vember 1938 sind im Berichtsjahr 14, im Vorjahr 18
Giftpatente gepriift und visiert worden.

XII. Kantonale Betiubungsmittelkontrolle

Die Betdubungsmittelkontrolle wird geméass Bundes-
gesetz vom 3. Oktober 1951 iiber die Betdubungsmittel
im Innern des Landes durch die Kantone unter Ober-
aufsicht des Bundes ausgeiibt. Die Obliegenheiten der
Sanitétsdirektion werden in der kantonalen-Vollziehungs-
verordnung vom 2. April 1954 umschrieben. Auf Grund
der bisherigen Erfahrungen konnte festgestellt werden,
dass die darin aufgestellten Vorschriften vor allem hin-
sichtlich der Kontrolle und des Meldeverfahrens geniigen
und sich bewédhrten.

Im Berichtsjahr wurden folgende Inspektionen durch-
gefithrt:

a) Sechs in offentlichen Apotheken.

Die Registrierung der Belege war in der Regel gut,
zum Teil sogar mustergiltig. In zwei Apotheken
musste dagegen eine iibersichtlichere Anordnung ver-
langt werden. Die Aufbewahrung war iiberall korrekt
und die Bestdnde entsprechen den im Inventar und
in der Lagerbuchfithrung ausgewiesenen.
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b) Sieben in Krankenanstalten.

Die Sanitédtsdirektion erteilte dem Betdubungs-
mittelinspektor am 28. Médrz 1958 den Auftrag zur
Vornahme der periodischen Kontrollen von' Spital-
apotheken der o6ffentlichen und privaten Kranken-
anstalten, wéhrenddem die allgemeine Kontrolle
der Spitéler hinsichtlich der medizinischen Erforder-
nisse weiterhin dem Kantonsarzt vorbehalten bleibt.
Die Visitation der Spitalapotheken wird somit vom
Apotheker- und Drogerieinspektorat abgetrennt und
dem Betdubungsmittelinspektorat unterstellt.

Die durchgefiithrten Kontrollen haben ergeben, dass
in den meisten Krankenanstalten die scharfe Tren-
nung der Betdubungsmittel von den iibrigen Giften
und andern starkwirkenden Medikamenten zu wiin-
schen tibrig ldsst. Die Visitationen bieten Gelegenheit,
das mit der Beschaffung und der Verteilung der Arz-
neimittel betraute Pflegepersonal iiber die Notwendig-
keit strikter Ordnung hinsichtlich der Aufbewahrung
und Beschriftung aufzukléren. Als wichtige Bezugs-
und Abgabestellen von Medikamenten und besonders
auch von Betdubungsmitteln miissen die Privat-
apotheken der Spitéler einwandfrei gefithrt werden.
Die Krankenanstalten tragen eine grosse Verantwor-
tung und haben alles Interesse, die Anordnungen des
Inspektorates zu befolgen, um unliebsame oder sogar
folgenschwere Betriebsunfille zu vermeiden. Die
Sanitdtsdirektion wird auch in Zukunft diesen Proble-
men volle Aufmerksamkeit schenken.

¢) Sechs Arzte und Zahnirzte.

Die Inspektionen erfolgten zusammen mit dem
Kantonsarzt. In einem Fall musste gegen einen ehe-
maligen Patienten, der siichtig geworden war, eine
Sperre erlassen werden. In einem zweiten Fall gab der
Arzt zu, selber siichtig zu sein. Er wurde angewiesen,
sich einer Entwéhnungskur zu unterziehen. Beieinem
andern Arzt, der inzwischen den Kanton Bern ver-
lassen hat, wurde ebenfalls Stichtigkeit festgestellt,
und es musste eine Sperre verfiigt werden. Solche
Missbrauche bei Arzten sind in der Regel tragisch,
weil die Berufsausiibung stark in Mitleidenschaft
gezogen wird und nicht selten Ermiidungszustinde
und Depressionen zur Betdubungsmittelsucht fithren.
Gegen einen auslindischen Assistenzarzt musste
wegen missbréuchlicher Ausstellung von Betdubungs-
mittel-Rezepten eine Sperre verhdngt werden. Als
Auslédnder war dieser Arzt ohnehin nicht zur Aus-
stellung solcher Rezepte befugt.

Im Berichtsjahr musste gegen sechs Personen eine
Sperre erlassen werden, darunter ein Arzt-Ehepaar,
zwei Arzte und drei weitere Personen. Die Siichtigkeit
bezieht sich auf Dilaudid, Morphium und Methadon.

d) Das Betdubungsmittel-Inspektorat hatte zwei Ge-
suche von Handels- und Fabrikationsfirmen zu prifen.
Einer Firma konnte die Handelsbewilligung auf Grund
des wissenschaftlichen Ausweises der verantwortli-
chen Person und der vorschriftsgeméssen Aufbewah-
rungsbedingungen erteilt werden. Ein zweites Gesuch
einer Fabrikationsfirma zum Ankauf von Morphium
zum Zwecke wissenschaftlicher Forschung musste auf
einen einmaligen Bezug innerhalb eines bestimmten
Zeitraumes beschrinkt werden, da laut eidgendssi-
scher Gesetzgebung an Firmen keine Bezugsbewilli-
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gungen zu wissenschaftlichen Versuchen ohne Fabri-
kation abgegeben werden kénnen.

Auf 81. Mai 1958 wurde die ibliche Bestandes-
aufnahme der Betdubungsmittel in den 6ffentlichen
Apotheken und Krankenanstalten angeordnet.

Die Meldung der Lieferung von Betdubungsmitteln
richtet sich nach den Bestimmungen von § 11 der
kantonalen Vollziehungsverordnung. Die eingehenden
Lieferscheine werden auf dem kantonalen Betdu-
bungsmittel-Inspektorat laufend gesichtet und beim
Empfénger der Ware registriert.

XIII. Drogisten und Drogenhandlungen

Die Drogistenpriifung konnte mangels Anmeldungen
weder im Frithjahr noch im Herbst durchgefithrt werden.

In 61 Drogerien sind amtliche Inspektionen durchge-
fithrt worden, nidmlich:

1958 1957

Neuerdffnungen . . . . . . . . . .. 2 2
Handénderungen . . . . . . . . . .. 8 2
Verwalterwechsel . . . . . . . . . .. — —
periodische Inspektionen. . . . . . . . 35 20
Nachinspektionen. . . . . . . . . .. 9 12
ausserordentliche Inspektionen . . . . . 2 2
Verlegung, Umbau . . . . . . . . .. 4 3
Inspektionen zur Erteilung von Ratschlé-

gen, Kontrollenusw. . . . . . . . . 1 —
Total :": « s = ¢+ + s ww s s'0 & = s 61 41

Die periodischen Inspektionen waren, abgesehen von
geringfiigigen Méngeln, im allgemeinen ’befriedigend.
In 4 Drogerien musste allerdings festgestellt werden, dass
sich die Inhaber nicht an die Abgrenzungsgrundsitze
halten, d.h. dass sie Medikamente verkauften, deren
Abgabe auf Apotheken beschrinkt ist.

Viele der seit Jahren bestehenden Drogerien verfiigen
noch nicht éiber Réume mit den von uns verlangten
Mindestmassen. Diesen wird anlésslich einer periodischen
Inspektion eroffnet, dass im Falle einer Handédnderung
die Drogerie den neuen Anforderungen angepasst werden
miisste. Erfreulicherweise wird aber dieser Zeitpunkt oft
nicht erst abgewartet. Angeregt durch neue Gestaltungs-
moglichkeiten der Innenarchitektur wird dort, wo eine
Drogerie und ein Lebensmittelgeschéft gleichzeitig betrie-
ben werden, der Trennung zwischen Drogerie-Verkaufs-
raum und Lebensmittel-Verkaufsraum oft nicht ge-
niigend Beachtung geschenkt. Nach wie vor miissen wir
aber im Interesse der Hygiene und vor allem der klaren
Abgrenzung unter artfremden Geschéftsbranchen eine
rdumliche und nicht nur eine symbolische Trennung ver-
langen.

XIV. Arzneimittelablagen

Im Berichtsjahr hat unsere Direktion 10 neue Betriebs-
bewilligungen erteilt. Da keine Ablage aufgehoben wurde,
ergibt sich auf Ende 1958 ein Bestand von 78 Arznei-
mittelablagen im Kanton Bern. Die Neueréffnungen er-
folgten wie iiblich im Einvernehmen mit den Gemeinde-
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behorden, die fur die Einhaltung der Vorschriften die
Verantwortung zu itbernehmen haben.

Diein den Arzneimittelablagen durchgefithrten Inspek-
tionen waren bis auf einige wenige Ausnahmen befrie-
digend. Namentlich bei den Eroéffnungsinspektionen
steht der beauftragte Inspektor den Depotinhabern
selbstverstdndlich mit Ratschldgen tber Einrichtung,
Aufbewahrung der Medikamente, Kontrolle usw. zur
Verfugung, was denn auch meistens eine einwandfreie
Weiterfithrung der Ablage garantiert.

Obwohl durch die Errichtung dieser Arzneimittel-
ablagen ohne Zweifel ein Riickgang im illegalen Medi-
kamentenverkauf erreicht wurde, musste unser Ins-
pektorat doch wiederum einige Handlungen auf Arz-
neimittelverkauf kontrollieren. Jedoch nur in einem
Fall war es notwendig, Strafanzeige einzureichen, weil
das betreffende Geschédft trotz unserer fritheren Mah-
nung wiederum schmerzstillende Medikamente verkaufte.

Unsere Warnung im letztjdhrigen Bericht vor den
«Arzneimittel-Vertretern», die Medikamente im .Umher-
ziehen verkaufen, sei hier wiederholt. Die Strafanzeigen
der Polizeiorgane gegen solche Vertreter haben eher zu-
als abgenommen. Dabei handelt es sich fast durchwegs um
«Heilmittel» zu unerhorten Preisen, die niemals im Ver-
héltnis zur Wirkung stehen.

XYV. Infektionskrankheiten

I. Allgemeines

Im Jahre 1958 sind uns von &rztlicher Selte folgende
Infektionskrankheiten gemeldet worden:

1958 1957
Epidemische Genickstarre . . . . . 3 1
Paratyphus . . . . . . . . . .. 36 26
Abdominaltyphus. . . . . . . . . 14 20
Kinderldhmung. . . . . . . . . . 292 53
Diphtherie . . . . . . . . . . .. 3 23
Scharlach . . . . . . . . . . .. 388 801
Magerfi < « « ¢ & s 2 ¢ o ® @ & 3 346 1082
Roteln . . . . . ..o oL 119 124
Windpocken (Spitze Blattern) 247 280
Keuchhusten. . . . . . . . . .. 169 372
Mumps . . . . . . . . ... L. 626 156
Influenza . . . . . . . . . . .. 910 14389
Epidemische Gehirnentziindung 2 —
Malaria . . . . . . . . ... .. — —
E-Rubhr . . . . . . . . .. .. 1 5
Epidemische Leberentmndung s s 53 82
Morbus Bang. . . . . . . . . .. 6 8
Fleckfieber. . . . . . . . . . .. — —
Trachom . . . . . .. .. ... — —
Weilsche Krankheit. . . . . . . . — —
Erythema infectiosum. . . . . . . — —
Dysenteriaep. . . . . . . . . .. 13 5
Q-Fieber . . . . . . . . . ... —
Maltafieber . . . . . . . . . .. — -
Milzbrand . . . . . . . . . . .. — 1
Pfeiffersches Driisenfieber . . . . . 3 5
Leptospirosis. . .. . . . . . . .. 2 9
Ornithose . . . . . . . . . . .. — —
Psittakose . . . . . . .. . ... 1 —
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Es wurden ferner 18 Verdachtsfille von Kinder-
ldhmung gemeldet und 9 Félle von lymphocytéarer
Meningitis.

Ferner sind an lokalen Epidemien aufgetreten:
Masern 4, Roteln keine, Varizellen 2, Keuchhusten keine,
Influenza 1.

2. Kinderlihmung

Im Jahre 1958 wurden der Sanitéatsdirektion 22 sichere
Filleund 18 Verdachtsfille gemeldet. Diese Ziffern stellen
nochmals eine starke Riickbewegung gegeniiber dem Vor-
jahr (58 Fille) dar, namentlich aber gegeniiber dem
Jahre 1956, in welchem der Sanitdtsdirektion 229 Fille
gemeldet wurden. Die Verminderung der Poliofélle ist
zwar nicht nur auf die durchgefithrte Impfung zuriick-
zufithren; erfahrungsgeméss zeigen sich grosse Schwan-
kungen in der Morbiditét der Poliomyelitis, abgesehen von
jeglicher Schutzmassnahme. Im Berichtsjahr wurde der
Sanititsdirektion kein Todesfall wegen Polio gemeldet.

Die geringe Mortalitéat erklirt sich teilweise aus dem
Fortschritt in der Behandlung der Kinderlahmung, zum
Teil aber auch aus der Verminderung der schweren Félle
als Folge der Schutzimpfung.

Die 18 Verdachtsfille entpuppten sich fast alle als
Infektionen durch das sog. ECHO-Virus (Abkiirzung fir
Entero-cytotoxic-human-orphan-virus).

1957 : nicht Geimpfte 50 und 6 Verdachtsfille
Geimpfte 8 und 11 Verdachtsfélle

53 und 17 Verdachtsfille
davon gestorben 2 = 2,8%,

1958 nicht Geimpfte 19 und 7 Verdachtstélle
Geimpfte 8 und 6 Verdachtsfille

22 und 18 Verdachtsfille
davon gestorben 0 '

Die Fille verteilen sich auf die einzelnen Monate wie

folgt:

Monat Fille Monat Fille
Januar . . . . . . 2 Juli . . ... .. 2
Februar . . . . . . 2 August . . . . .. 9
Mérz . . . . . . . — September . . . . 2
April . . . . . .. — Oktober. . . . . . 1
Mai. . ... ... — November. . . . . 3
Juni . . . . . .. — Dezember. . . . . 1

Auf die Altersstufen verteilt ergibt sich folgendes Bild:

Alter Fille Alter Fille

0-5 Jahre o1 81-85Jahre . . . . 4

6-10 Jahre . . . . 3 8640 Jahre . . . . 8
11-15 Jahre . . . . 1 4145 Jahre . . . . —
1620 Jahre . . . . 3 46-50 Jahre . . . . 1
21-25 Jahre . . . 2 iiber 50 Jahre . . . —
26-30 Jahre . . 4

Infolge der langen Behandlungszeit dieser Krankheit
sind immer sehr hohe Spital- und Nachbehandlungs-
kosten zu gewirtigen. Der Grosse Rat hat der Sanitéts-
direktion einen Kredit von Fr. 100 000.— bewilligt, aus
welchem sie Beitriige an die Unkosten von wenig bemittel-
ten und von der Kinderldhmung heimgesuchten Familien
ausbezahlt hat.
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Im weiteren sind auch dem Inselspital und der Hilfs-
stelle «Pro Infirmis» erhebliche Kredite fiir die Nachbe-
handlungen von Kinderldhmungspatienten gewéhrt
worden. (Siehe Kapitel XVI Abschnitt E und Kapitel
XVII).

3. Ansteckende Geschlechtskrankheiten

In Ausfithrung des Bundesratsbeschlusses vom 21. Ja-
nuar 1947, wonach fiir Syphilis (Lues), Gonorrhée (Blen-
norrhagie) und fiir Weichen Schanker die Anzeigepflicht
besteht, wurden der Sanitétsdirektion im Berichtsjahr
folgende Félle von Geschlechtskrankheiten gemeldet:

Gonorrhée: 1958 1957
weiblich . . . . . . . . .. ... 15 5
ménnlich . . . . .. ... ... 10 10

Syphilis:
weiblich . . . . . . . ... . .. 1 1
ménnlich . . . . ... .. ... — 1

Auf Weisung des Eidgendssischen Gesundheitsamtes
haben sich die ausldndischen Arbeitnehmer beim Grenz-
ibertritt einer serologischen Untersuchung zu unter-
ziehen.

Im Jahre 1958 wurden der Sanitétsdirektion 18 (29)
auslidndische Arbeitnehmer gemeldet, bei denen die
serologische Untersuchung an der Grenze einen Verdacht
auf Syphilis ergab. Diese Verdachtsfille wurden einem
bernischen Arzt zur weiteren Abkldrung und notigenfalls
zur Behandlung iberwiesen. Von diesen 18 Unter-
suchungen fielen 16 negativ aus, die restlichen positiv.
Somit mussten sich 2 Patienten in drztliche Behandlung
begeben.

4. Tuberkulose

a) Krankheitsmeldungen und Massnahmen

Im Berichtsjahr sind 287 Meldungen von ansteckenden
und anzeigepflichtigen Tuberkulosefillen eingegangen.
Die zustdndigen Fursorgestellen, an welche diese Mel-
dungen weitergeleitet werden, ordnen alle notwendigen
Massnahmen zur Bekdmpfung und Verhiitung der
Tuberkulose, zum Schutze der Kranken, ihrer Familien
und der weitern Umgebung an und sind fir die Aus-
tihrung derselben besorgt.

Im Berichtsjahr musste unsere Direktion wiederum
in drei Fillen eine zwangsmissige Hospitalisierung
gemiss Erginzung vom 8. Oktober 1946 zu der kanto-
nalen Vollziehungsverordnung vom 29. Mérz 1932 be-
treffend Massnahmen gegen die Tuberkulose veranlagsen.
Die drei Patienten wurden in die kantonale Heil- und
Pflegeanstalt Miinsingen eingewiesen, nachdem sie in
Sanatorien davonliefen, bzw. weil ihr Verhalten absolut
unmoglich geworden war. In diesen drei Féllen war die
Zwangsmassnahme um so mehr notwendig, als es sich
um schwere Alkoholiker handelte.

Mehrere renitente und asoziale Tuberkuldse aus frii-
heren Jahren werden in den kantonalen Heil- und Pflege-
anstalten gepflegt.

Eine ganze Anzahl Patienten, die sich zuerst den Fiir-
sorgerinnen renitent zeigten, konnten erfreulicherweise
durch unsere direkte Intervention dazu gebracht werden,
drztliche Behandlung aufzusuchen.
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b) Massnahmen in den Gemeinden

Geméss § 87 der kantonalen Vollziehungsverordnung
vom 29. Mérz 1932 betreffend Massnahmen gegen die
Tuberkulose sind die Gemeinden verpflichtet, jedes Jahr
iiber die von ihnen angeordneten Massnahmen Bericht
zu erstatten. Die Gemeinden haben uns fir das Jahr 1958
folgende Meldungen eingereicht:

781 (785) Félle von unterstiitzungsbediirftigen Tuberku-
losen; angeordnete Massnahmen: Absonderung, Ver-
legung in eine Tuberkulosestation oder Pflegeanstalt und
dauernde Internierung.

40 (26) tuberkulose Pflegekinder; angeordnete Mass-
nahmen: Einweisung in Spitéler, Erholungsheime, Pri-
ventorien oder Unterbringung in geeignete Pflegeplatze.

62 (107) der Amsteckungsgefahr durch Tuberkulose
ausgesetzte Kinder. Um dieser Ansteckungsgefahr vor-
zubeugen, haben die Tuberkulose-Fiirsorgerinnen die
Kinder nach den Kontrollen jeweilen in geeignete Unter-
kiinfte verbracht.

847 (401) gesundheitsschidliche Wohnungen, von denen
245 auf die Stadt Bern entfallen. Vom stadtbernischen
Wohnungsinspektorat wurden im Berichtsjahr 992
Inspektionen ausgefithrt; 22 Wohnungen sind als un-
bewohnbar verboten worden. Sonnenarme, feuchte sowie
nicht unterkellerte und somit ungesunde Wohnungen,
die tuberkulosefordernd sind, kénnen von den Gemein-
den verboten oder zur Vermietung nur an erwachsene
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Personen gestattet werden (§ 12 der kantonalen Voll-
ziehungsverordnung betreffend Massnahmen gegen die
Tuberkulose). Wie bereits in Kapitel IX hievor bemerkt,
ist das Wohnungsangebot immer noch sehr knapp, so
dass an vielen Orten dieser Vorschrift nicht wie eben
notwendig nachgelebt werden kann.

244 (215) Desinfektionen wegen Tuberkulose. Hievon
entfallen auf die Stadt Bern 114; von diesen wurden 58
in 64 Raumen unentgeltlich ausgefithrt.

Das Eidgenossische Gesundheitsamt organisiert jedes
Jahr einen Kurs zur Ausbildung von Zwildesinfektoren,
der im Amtsblatt bekanntgemacht wird. Pro 1958 mel- .
deten sich vier Teilnehmer an; alle haben den Kurs mit
Erfolg absolviert.

Arztliche Schiileruntersuchungen. Auch im Berichtsjahr
sind die Schiiler der 1., 4. und 9. Schulklassen #rztlich
untersucht und durchleuchtet worden. Wenn bei diesen
Untersuchungen tuberkulosekranke oder gefdhrdete
Kinder festgestellt wurden, ordneten die Arzte und die
Fiarsorgerinnen die notwendigen Massnahmen an.

¢) Bundes- und Kantonsbeitrige

I. Im Jahr 1958 wurden zur Bekdmpfung der Tuber-
kulose den nachfolgenden Beitragsberechtigten sowie an
die Kosten unserer Direktion fiir drztliche Meldungen,
bakteriologische Sputumuntersuchungen usw. folgende
Beitrdge von Bund und Kanton ausgerichtet:

. . Kantonsbeitriage Bundesbeitrige
Beitragsberechtigte
in % in Franken in % in Franken
I. Tuberkuloseheilstitten
1. Heilstétte fiir Tuberkuldse in Heiligenschwendi *) 460 637.80 | 12 147 056.25
2. Kindersanatorium Solsana in Saanen *). . . . . . . . 180 229.80 | 12 40 215.15
8. Bernische Clinique Manufacture in Leysin *). . . . . . 223 715.82 | 12 55 990.45
4. Bernische Heilstdtte Bellevue in Montana *). . . . . . 515 546.15 | 12 140 896.05
II. Spitiler und Anstalten
5. 11 Spitdler mit Tuberkulose-Abteilungen . . . . . . . 167 022.25 | 12 114 296.65
6. Tuberkulose-Abteilung des Asyls « Gottesgnad» in Ittigen | 10 2083.30 | 10 2083.30
7. Diagnostisch-therapeutische Zentralstelle der Bernischen
Liga gegen die Tuberkulose im Tiefenauspitalin Bern . . 20 000.—
8. Kantonsbeitrag an die Kosten fiir grosse lungenchirur-
gische Operationen im Tiefenauspital in Bern. . . . . 34 686.—
9. Bezirksspitdler in Frutigen und Miinster: Pflegetagsbei-
trige an die Behandlungskosten von Tuberkulose-Pa-
tienten (Fr.204.—und 126.—) . . . . . . . . . .. 330.—
II1. Erholungsheime und Prdventorien
10. Kinder-Heil- und Erholungsstitte «Maison Blanche» in
Leubringen . . . . . . . . . ... ... 16 000.— | 12 27 850.—
11. 11 Priventorien (Ferien- und Erholungsheime). . . . . 9885.15 | 10 9885.15
Ubertrag 1630 135.77 538 273. —
*) vollstindige Deckung der Betriebsdefizite pro 1958.
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Beitragsberechtigte

Kantonsbeitrage

Bundesbeitrige

in%]

in Franken

in %

in Franken

V.

VII.

13.

14.

15.
16.

Ubertrag

IV. Tuberkulose-Fiirsorgeorgamsationen und Nachfiirsorgewerke

12.

Bernische Liga gegen die Tuberkulose:

a) Betriebsbeitrag. . . . . . . .. ..o L.
(Der Bundesbeitrag betrug fiir die Fiirsorgetétigkeit
839, und fiir die Verwaltungskosten 259, der reinen
Ausgaben)

b) Kantonsbeitrag an den Streptomyecinfonds . . . . .

¢) Beitrag an die Pflegetagskosten fiir die in der Ar-
beitsheilsstétte Appisberg/Méannedorf untergebrachten
Berner Patienten . . . . . . . ... o000 L.

d) Hilfsstelle fiir Tuberkulosenachfiirsorge, Betriebsbei-
ag: « s 2 s v s 6 6@ 5 s % mow s BB G

e) Tuberkulose-Vorbeugungszentrale. . . . . . . . _.

Kantonal-bernischer Hilfsbund zur Bekdmpfung der chir-
urgischen Tuberkulose . . . . . . . . . . ... ..

(Der Bundesbeitrag betrug fiir die Fiirsorgetatigkeit 83 9,
und fiir die Verwaltungskosten 25 9, der reinen Ausgaben)

26 Tuberkulose-Fiirsorgevereine . . . . . . . . . . .
(Der Bundesbeitrag betrug fiir die Fiirsorgetatigkeit 33 %,
fiir die Verwaltungskosten 259%, und fiir verschiedene
andere Ausgaben 25, 20, 12 und 109, der reinen Auslagen.
Der Kantonsbeitrag wurde prozentual in gleicher Hohe
gewihrt, plus 10 Rappen auf den Kopf der Wohnbevolke-
rung des Fiirsorgebezirkes)

Tuberkulosefiirsorge der Universitdt Bern . . . . . . .

Bandgenossenschaft Bern . . . . . . . . . . . . ..

Schulirztlicher Dienst in den Gemeinden

17.

230 Einwohner- und gemischte Gemeinden sowie finanziell
selbststdndige Schulgemeinden. . . . . . . . . . ..
(Der Kantonsbeitrag betrédgt fiir Schirmbildaufnahmen,
Durchleuchtungen, Desinfektionen usw. 809, und fiir die
iibrigen Ausgaben des schulérztlichen Dienstes 89%,)

VI. Erziehungsanstalten und Heime

18.

Arztlicher Dienst in 11 Erziehungsanstalten und Heimen
fir Kinder und Jugendliche . . . . . . . . . . . ..

Kantonalverband bernischer Samaritervereine

19.

Bundesbeitrag. . . . . . .. o000

(Der Kantonsbeitrag wurde zu Lasten des Kontos
1400 944 7 mit Fr. 4000.— ausgerichtet; daher wurde
nicht noch ein Beitrag aus dem Tuberkulosefonds ge-
gewdhrt)

Ubertrag
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. . Kantonsbeitrége Bundesbeitrige
Beitragsberechtigte
in % in Franken in % in Franken
Ubertrag 2270 373.12 949 397.05
VIII. Unsere Direkiton hat im Jahre 1958 bezahlt fiir:
a) 844 drztliche Meldungen zu Fr. 2.—, total . . . . . . . 688.—
b) bakteriologische Untersuchungen von Sputum . . . . . 2 448.25
¢) Biromaterialien . . . . . . . . . ..o L. 124.15
IX. Bundesbeitrdige
an die Ausgaben unserer Direktion pro 1957 fiir &drztliche Mel-
dungen und bakteriologische Untersuchungen . . . . . . . 20 678.30
Total Betriebsbeitrige und diverse Kosten . . . . . . . . . . . 2 273 633.52 950 075.85
gegeniiber Fr. 2192 070.72 Kantonsbeitrigen und Fr. 959 455.35
Bundesbeitragen im Vorjahr.

II. An die Bau-, Einrichtungs- wund Mobiliarkosten
wurden im Berichtsjahr keine Bundes- und Kantons-
beitrige an neue Objekte bewilligt.

Dagegen wurde die Sanitdtsdirektion zur sofortigen
Ausrichtung des verbleibenden Kantonsbeitrages von
Fr. 16 229.— an die beitragsberechtigten Baukosten
und die Kosten des Betriebsmaterials fiir das Ferienheim
des Vereins fiir Ferienversorgung des Amtes Fraubrunnen
in Schoénried/Saanen erméchtigt. Der Bundes- und
Kantonsbeitrag an dieses Heim betrug je Fr. 32 229.—.

d) Tuberkulose-Heilstitten

Wie im Vorjahr @ibernahm der Staat zu Lasten des
Fonds zur Bekdmpfung der Tuberkulose, Kinderlih-
mung, Rheumakrankheiten und anderer langdauernder
Krankheiten wiederum die vollstdndige Defizitdeckung
der Tuberkulose-Heilstatten Heiligenschwendi, Solsana
in Saanen (Kindersanatorium), Bellevue in Montana und
Clinique Manufacture in Leysin.

Die Defizite und ausgewiesenen Pflegetage ergeben
folgendes Bild:

i diatathen Defizitdeckung Pflegetage
1958 1957 1958 1957
Fr. Fr.
Bellevue Montana. . . . . . . . 515 546.15 449 233.39 73 602 77 4138
Heiligenschwendi . . . . . . . . 460 637 .82 483 869.10 83 900 85 667
Solsana Saanen. . . . . . . . . 180 229.80 182 393.84 19 404 20 637
Clinique Manufacture Leysin . . . 223 715.82 172 582. 54 30 414 30 691
Total 1380129.09 1287 578.87 - 207 320 214 408

Der Riickgang bei den Pflegetagen ist, gesamthaft be-
trachtet, geringfigig. In der Heilstédtte Heiligenschwendi
mit einer durchschnittlichen téglichen Bettenbelegung
von 98,09, war tiberhaupt kein merkbarer Riickgang der
Besetzung zu verzeichnen, und die Betriebsintensitét,
verglichen mit den dbrigen Krankenanstalten mit
anderer Zweckbestimmung, ist auch heute noch iiber-
durchschnittlich. Wenn auch in den néchsten Jahrzehn-
ten ein gewisser, allerdings nur quantitativ noch nicht
voraussehbarer Riuckgang der far die Tuberkulose-
behandlung notwendigen Betten zu erwarten ist, so darf
die Tuberkulosekrankheit bei weitem nicht als bezwungen
betrachtet werden. Die Notwendigkeit der Volksheil-
stdtten bleibt noch auf lange Sicht bestehen. Es stellen
sich fir diese Heilstédtten aber schon heute neue Aufgaben.
Die Vorarbeiten zur Umgestaltung unserer Sanatorien in

sogenannte Mehrzweckbetriebe, die sich in Schweden,
Holland und England schon seit Jahren aufs beste be-
wiéhren, sind auch in der Schweiz und insbesondere im
Kanton Bern in vollem Gange. Eine solche Lésung
bezweckt nicht nur eine noch intensivere Ausniitzung
der kostspieligen medizinischen und betrieblichen Ein-
richtungen und damit eine moglichst volle Betten-
besetzung, sondern bietet zugleich auch die Moglichkeit,
andere Krankheitsformen, wie z. B. Bronchialasthma
und bestimmte Arten der Rheumakrankheit, erfolgreich
zu behandeln.

Inzwischen ist durch Bundesratsbeschluss vom 5. Juni
1956 die notwendige Revision der Verordnung vom
11. Januar 1955 iiber die Bundesbeitrige fiir die Tuberku-
lose Bekémpfung erfolgt. Demnach kann der Bundesrat
bestimmen, dass eine Anstalt nicht alsihrer Zweckbestim-

14
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mung entzogen gilt, so lange sie als gemeinniitziges

Kranken- oder Rekonvaleszentenhaus beniitzt wird und
sich verpflichtet, bei Bedarf ihre Einrichtungen und
Krankenbetten wieder fiir die Behandlung tuberkulose-
erkrankter Personen zu verwenden.

Es ist am Platze, auch hier zweier Persénlichkeiten zu
gedenken, deren Name mit der Errichtung der Ber-
nischen Heilstdtte Bellevue in Montana verbunden
bleibt. Am 3. November 1958 wurde unerwartet Bundes-
rat Dr. Markus Feldmann vom Tode abberufen. Als
damaliger bernischer Sanitatsdirektor fiithrte er im Friih-
jahr 1946 die erfolgreichen Verhandlungen zum Erwerb
des Terrains und der Liegenschaft «Bellevue» in Mon-
tana, wo dann die Heilstdtte errichtet wurde. Dr. Markus
Feldmann hatte ein wesentliches Verdienst an der
Schaffung dieses prichtigen Sanatoriums und sein Name
wird somit fiir immer mit dessen Geschichte verbunden
bleiben.

Am 4. Mai 1959 verstarb ebenfalls unerwartet Chef-
redaktor Dr. Willy Schweizer, der seit der Errichtung der
Bernischen Heilstédtte Bellevue Montana dem Stiftungsrat
angehorte. Bis zu seinem Tode war er auch Staatsver-
treter in der Verwaltungskommission des Tiefenau-
spitals. Den Anliegen des 6ffentlichen Gesundheits-
wesens hat er immer grosses Verstindnis entgegen-
gebracht.

e) Bernische Liga gegen die Tuberkulose (BL'T)
f) Tuberkulose-Vorbeugungszentrale (TVZ)
g) Bernische Huilfsstelle fiir Tuberkulose-Nachfiirsorge

Wir verweisen hiefiir auf den Anhang am Schluss des
Berichtes, wo wir die Jahresberichte der vorgenannten
Stellen auszugsweise wiedergeben.

XVI. Krankenanstalten

A. Spezialanstalten

An Spezialanstalten fiir Kranke wurden im Berichts-
jahr folgende Beitrige an Betriebskosten bzw. an Bau-
kosten ausgerichtet und zugesichert:

I. Jihrliche Beutrdge an die Betriebskosten:
1. Ordentliche Kantonsbeitrdge:

a) Anstalt «Bethesda» fir Epileptische Fr.
in Tschugg, Betriebsbeitrag . . . . 820 000.—
Defizitdeckung 1957 . . . . . . . 44 976.09
b) Asyle « Gottesgnad» fiir Unheilbare . 25 000.—
¢) Jenner-Kinderspital in Bern, Be-
triebsbeitrag . . . . . . . . .. 205 680.—
(zudem Fr. 473 399.75 von der Er-
ziehungsdirektion)
d) Kantonal-bernisches Sauglings- und
Mitterheim Elfenau in Bern . . . 50000.—
e¢) Kinderspital Wildermeth in Biel . . 20 000.—
f) Rotkreuzstiftung fiir Krankenpflege
«Lindenhof» in Bern:
Betriebsbeitrag an die Pflegerinnen-
gehule . o ¢ ¢ 5w e s s e ow o 25 000.—
Beitrag an die zentrale Stellenver-
mittlung . . . . Lo L 1500.—
Ubertrag 692 156.09
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Fr,

Ubertrag 692 156.09

2. Beitrdge aus dem Tuberkulosefonds
(berechnet auf Grund der vom Bund
als beitragsberechtigt anerkannten
Betriebskosten pro 1957):

a) Tuberkuloseabteilung des Kranken-
asyls « Gottesgnad » in Ittigen ein Bei-
trag von 10 9, an die mit Fr.20833.20
als beitragsberechtigt anerkannten
Betriebskosten

b) Tuberkuloseabteilung des Jenner-
Kinderspitals in Bern je nach den
Kostgeldansdtzen ein Beitrag von
Fr. 8.— pro Pflegetag

2 083.30

7269.—

Total jéhrlich ausbezahlie Kantons-

beitrige an Betriebskosten . . . . 701 508.89

gegeniiber Fr. 478 016 .— im Vorjahr.

8. Bundesbeitrige an die Betriebskosten des Jahres 1957
zur Belkdmpfung der Tuberkulose:

a) Tuberkuloseabteilung des Asyls «Gottesgnad» in
Ittigen ein Beitrag von 109, der subventions-
berechtigten Betriebskosten, d.h. Fr. 2088.30,
gegeniiber Fr. 2504.—im Vorjahr;

b) Tuberkuloseabteilung des Jenner-Kinderspitals in
Bern ein Beitrag von 109, der subventionsberech-
tigten Betriebskosten, d.h. Fr. 5882.70, gegen-
itber Fr. 5813.45 im Vorjahr.

II. Einmalige Kantonsbeitrige an Bau-, Einrichtungs-
und Mobiliarkosten wurden in Anwendung von § 2 des
Dekretes vom 22. November 1901 betreffend die Ver-
wendung des Kranken- und Armenfonds sowie § 76 des
Gesetzes vom 28. November 1897 iiber das Armen- und
Niederlassungswesen zugesichert:

1. Dem Jenner-Kinderspital 1n Bern an die auf Franken
622 000.— berechneten Gesamtkosten fiir den Ausbau
in den drei bestehenden Gebéduden (Poliklinik, Alt-
bau und sogenannter Neubau) fir Mobiliar und Ein-
richtungen sowie fiir die medizinische Ausriistung,
einen Beitrag von Fr. 580 000.—;

2. dem Solbadsanatorium Rheinfelden an den weitern
Ausbau des Sanatoriums (2. Etappe) einen Beitrag von
Fr.84994.— unter der Voraussetzung, dass den
bernischen Patienten kein hoheres Kostgeld als den
Angehoérigen der tibrigen beteiligten Kantone berech-
net wird ;

8. der Anstalt Balgrist fiir kriippelhafte Kinder in Ziirich
an den beabsichtigten Erweiterungs- und Ausbau der
orthopddischen Klinik mit einem Kostenaufwand von
rund 15,5 Millionen Franken (Bund, Kantone und
Stadt Zurich werden sich ebenfalls finanziell betei-
ligen) einen Baubeitrag von Fr. 300 000.— unter
Vorbehalt der endgiltigen Kostenberechnung und
der Bewilligung durch den Grossen Rat.

Am 15. Februar 1955 beschloss der Grosse Rat, sich
an der Erstellung des vom «Verein Rheuma-Volksheil-
statte Leukerbad» geschaffenen Gemeinschaftswerkes
von Kantonen, Stddten und Korperschaften zu betei-
ligen und bewilligte ein zinsloses Darlehen von Franken
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900 000.—. Der diesbeziigliche Darlehensvertrag wurde
vom Regierungsrat geméss Beschluss Nr. 5847 vom
3. Oktober 1958 genehmigt. Mit den Bauarbeiten wurde —
nachdem die Finanzierung gesichert — im Herbst 1958
begonnen.

B. Bezirkskrankenanstalten

I. Kantonsbeitrige

a) An die Betriebskosten wurden an 81 Bezirksspitéler
(das Spital Ins ist seit 8. Marz 1957 geschlossen), das
Tiefenauspital der Stadt Bern und das Zieglerspital in
Bern in Anwendung des Gesetzes vom 22. Mai 1949
itber Betriebsbeitrdge an das Inselspital, die Bezirks-
spitédler und gemeinniitzige Krankenanstalten und unter
Beriicksichtigung nachgenannter Faktoren folgende Bei-
tridge ausgerichtet:

1. auf Grund von 45 %, des Durchschnattes Fr.
der beitragsberechtigten Pflegetage in den
Jahren 1955-1957, und zwar nach Ab-
zug der nicht beitragsberechtigten Pfle-
getage von gesunden Séuglingen, ferner
von Auslindern und Internierten, die
nicht auf Kosten von bernischen Ar-
menbehorden verpflegt wurden, das
gesetzliche Minimum von
gegeniiber Fr. 1843 284.— im Vor-
jahr;

2. unter Beriicksichtigung der finanziel-
len, 6konomaschen und lokalen Verhdlt-
nisse der verschiedenen Spitéler, wie
z. B. die Steueranlage der Gemeinden,
ihre Bau- und Betriebsbeitrige, die
Kostgelder fiir Unterstiitzte, die Ver-
mogensertrignisse und Schuldzinse der
Spitédler, die Leistungen der selbstzah-
lenden Patienten fir die Verpflegung
und drztliche Behandlungusw. . . .
gegeniiber Fr. 679 000.— im Vorjahr;

8. nach der geographischen Lage und der
Entfernung der Spitiler von Bern in
Amtsbezirken, deren Einwohner sich
nur in geringem Masse im Inselspital
verpflegen lagsen kénnen. . . . . .
gegenitber Fr.70 500.— im Vorjahr;

4. an die Pflegetage von Armengendssigen
in  Bezirksspitdlern, die vorwiegend
minderbemittelte Patienten pflegen .
gegeniiber Fr. 106 419.— im Vorjahr;

5. den Bezirksspitdlern, die evne Schule zur
Awusbildung von Krankenschwestern un-
terhalten, nidmlich in Biel, Thun und
Langenthal . . . . . . . . . . ..
gegeniiber Fr. 159 000.— im Vorjahr.

Total Betﬁebsbeitréige 3000 000.—

gegeniiber Fr. 2398 203.— im Vorjahr und Franken
1 816 000.— pro 1956.

1579 152.—

1004 618.—

88 500.—

98 894.—

2928 836.—

b) Einmalige Kantonsbeitrige an Neu-, Um- oder Er-
weiterungsbauten sind in Anwendung des Dekretes vom
12. Mai 1958 iiber Baubeitrdge an Gemeinde- und Be-
zirkskrankenanstalten auf Grund detaillierter Kosten-
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voranschlidge und Pline je nach den finanziellen, 6ko-
nomischen und lokalen Verhédltnissen bis zum gesetz-
lichen Maximum von Fr. 400 000.— bzw. Fr. 500 000. —
fiir Bezirksspitéler folgenden Krankenanstalten bewil-
ligt worden:

1. dem Bezirksspital Meiringen eine Nach- Fr.
subvention von 159, an die beitrags-
berechtigte Kosteniiberschreitung von
Fr. 4304.— fiir den Einbau einer Drei-
zimmerwohnung im Wéschereigebéude
und vier Einerzimmern im Krdgeschoss
des Schwesternhauses . . . . . . .
(an diese Baukosten wurde bereits im
Jahr 1956 ein Beitrag von Fr. 7875.—
bewilligt) ;

2. dem Bezirksspital wn Oberdiessbach an
die beitragsberechtigten Kosten von
Fr. 57 636.10 fir Umbauten ein Bei-
trag von 229, d. h. . . . . . . . .

8. dem Bezirksspital Interlaken einen Bei-
trag von 229, der subventionsberech-
tigten Kosten von Fr. 702 000.— fir
den Bau eines Schwesternhauses, d. h.
hochstens. . . . . . . ..o L.

646.—

12 679.95

154 440.—

4. dem Bezirksspital Thun an die beitrags-
berechtigten Kosten von Franken
1889 100.— fiir den Neubau eines
Schwesternhauses ein Beitrag von
199, d. h. héchstens. . . . . . . .

5. dem Bezirksspital St. Immer an die auf
Fr. 158 826.— veranschlagten Kosten
fiir Renovation und Umbau der Kiiche
mit Nebenrdumen sowie Anbau eines
Economats, ein Beitrag von 119, d. h.

Total

254 429 . —

16 866.—
439 060.95

I1. Einmalige Bundesbeitrige

Im Berichtsjahr wurden keine einmaligen Bundes-
beitrdge an Bezirksspitédler fiir Absonderungshéduser und
dergleichen ausgerichtet.

II1. Zahl der verpflegten Personen und Pflegetage

In den 81 Bezirksspitélern, dem Tiefenauspital und
dem Zieglerspital in Bern sind im Berichtsjahr verpflegt

worden: Pflegetage
46 320 Krankemit . . . . . . . . . . 937 205
7 718 gesunde Sduglinge mit . . . . . 79 239
4 Begleitpersonen mit . . . . . . 51

54 042 Personen mit . . . . . . . . . 1016 495

(im Vorjahr 52 905 Personen mit 1 007 627 Pflegetagen).

C. Frauenspital

I. Zahl der Kranken, der Pflegetage und der

Geburten

Im Berichtsjahr sind im kantonalen Frauenspital ver-
pflegt worden:
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2166 Kranke auf der gyndkologischen Abtei- Pflegetage 2.in der Anstalt Miinsingen 1824 Kranke mit total
lingmib . « « o & 5 v & ¢ = w5 s 34 861 893 021 Pflegetagen, gegeniiber 1842 Kranken mit
2308 Kranke auf der geburtshilflichen Abtei- 398 167 Pflegetagen im Vorjahr;
lungmit . . . ... ... 28326 3. in der Anstalt Bellelay 826 Kranke mit im ganzen
2177 Klnger mibo.o. 22 227 179 918 Pflegetagen, gegeniiber 796 Kranken mit total
1%3 jS&chtulerlémﬁn mtlt. . H 'b ----- d 14 872 180 097 Pflegetagen im Vorjahr.
rzte, Schwestern, Hebammen un .
Dienstpersonal mit . . . . . . . . . 55 849 ) ]I)ledZaiK der {(%nlggn bgglu%{amfl' .Dei;m.be}f 19528:
6844 Verpflegte mit total . . . . . . . . 56 16 - hCeE ATl Wk Bnks (7 Yorjshe C52),

gegeniiber 6936 Verpflegten mit total 159 254 Pflege-
tagen im Vorjahr.

Die durchschmittliche Verpflegungsdauer der erwachse-
nen Kranken betrug im Berichtsjahr 14,1 Tage (im Vor-
jahr 14,5) und diejenige der Kinder 10,2 Tage (im Vor-
jahr 12).

Die Zahl der Patienten belief sich am 81. Dezember
1958 auf insgesamt 206, wovon 142 Erwachsene und 64
Kinder (im Vorjahr total 212, wovon 149 Erwachsene
und 63 Kinder).

Die Zahl der Entbindungen im Frauenspital betrug im
Berichtsjahr 2082, wovon 1942 eheliche und 140 unehe-
liche Geburten (im Vorjahr 2042 Entbindungen, wovon
1894 eheliche und 148 uneheliche).

Die Zahl der poliklinischen Geburten in der Wohnung
der Wochnerinnen ist gegeniiber 51 im Vorjahr auf 87
gesunken. In den poliklinischen Sprechstunden wurden
im Berichtsjahr 17 787 Konsultationen erteilt (im Vor-
jahr 16 780). Die érztlichen Hausbesuche sind von 234
im Vorjahr auf 277 pro 1958 gestiegen.

Wie in den Vorjahren werden geméss Verfiigung un-
serer Direktion ledige Mitter im Frauenspital kostenlos
entbunden und verpflegt. Der Firsorgedienst hat sich
im Berichtsjahr 157 (148) ledigen Mittern mit ihren
Kindern angenommen und sie betreut.

Im Berichtsjahr wurden 17 (16) Schiilerinnen in der
Miitter- und Sduglingspflege wihrend zwei sechsmona-
tigen Kursen weiter ausgebildet.

I1. Zahl der weiblichen Geschlechtskranken

Awusschliesslich an der Klimk des kantonalen Frauen-
spitals kamen 8 Geschlechtskranke zur Behandlung.

Awusschliesslich vn der Poliklinik wurden 4 aus dem Vor-
jahre tibernommene Geschlechtskranke &drztlich behan-
delt und kontrolliert.

Terls in der Klinik und teils in der Poliklinik sind 9
Geschlechtskranke drztlich behandelt und kontrolliert
worden.

Insgesamt wurden im Frauenspital und in der Poli-
klinik 12 neue und 4 aus dem Vorjahr itbernommene,
also insgesamt 16 Geschlechtskranke (wegen Gonorrhée
15 und wegen Syphilis 1) behandelt und kontrolliert.

D. Kantonale Heil- und Pflegeanstalten
I. Zahl der Kranken und der Pflegetage

In den drei kantonalen Heil- und Pflegeanstalten
Waldau, Minsingen und Bellelay sowie in Familienpflege
und Kolonien sind pro 1958 verpflegt worden:

1. In der Anstalt Waldau 2056 Kranke mit insgesamt

850 804 Pflegetagen, gegeniiber 2047 Kranken mit

total 849 064 Pflegetagen im Vorjahr;

wovon in der Anstalt selber 879 (im Vorjahr 860), in
Familienpflege 59 (im Vorjahr 65), in der Kolonie
Laas-Gurnigel wie im Vorjahr 11 und in der Kinder-
beobachtungsstation Neuhaus 12 (im Vorjahr 16);

2. in der Anstalt Minsingen 1089 Kranke (im Vorjahr
1072), wovon in Familienpflege 75 (im Vorjahr 66);

8. in der Anstalt Bellelay 505 Kranke (im Vorjahr 488),
davon in Familienpflege 77 (im Vorjahr 78).

I1. Geisteskranke Staatspfleglinge

in der Nervenheilanstalt Meiringen

1. Die Zahl der Kranken in der zu Lasten der Anstalt
Miinsingen untergebrachten Kranken in der Anstalt Mei-
ringen betrug am 1. Januar 1958 = 181 (im Vorjahr
188). Im Laufe des Jahres sind 24 Eintritte, 11 Austritte
und 13 Todesfille verzeichnet worden, so dass sich am
81. Dezember 1958 gleich viel Patienten wieam 1. Januar
— ndmlich 181 — aufhielten. Wahrend des Jahres 1958
wurden 205 (197) Personen verpflegt.

2. Die Zahl der Pflegetage der vom Staat in der Anstalt
Meiringen versorgten Patienten betrug pro 1958 =
66 057 (66 944), welche der genannten Anstalt mit
Fr.11.15 im Tag vergiitet wurden. Die durchschnitt-
liche Besetzung ist von 183,4 auf 180,97 gesunken.

8. Die Zahlungen an die Anstalt Meiringen betrugen:

Fr.

Fir 66 057 Tage zu Fr. 11.15 . . . . . 786 535.55
Nachzahlung von Fr. 1.59 fiir 66 058 Tage

geméss Beschluss des Regierungsrates

(irrtiimlicherweise 1 Tag zuviel nach-

bezahlt) . . . . . . . . .. . ... 105 082.—
Fir Bettreservierungen . . . . . . . . 118.—
Total Leistungen des Staates. . . . . . 841 685.55
gegeniiber Fr. 746 569.60 im Vorjahr.
Die Kostgeldeinnahmen fiir diese Patienten

ergaben abernur . . . . . . . . .. 470 178.75
gegeniiber Fr. 474 625.05 im Vorjahr.
Hieraus ergibt sich ein Ausgabeniiber-

schuss zu Lasten der Betriebsrechnungder

Anstalt Minsingen von . . . . . . . 371 506.80

gegeniiber Fr. 271 944.55 im Vorjahr.

4. Wie bis anhin hat Herr Dr. Kaiser, Oberarzt in der
Anstalt Minsingen, die Kontrollbesuche in der Nerven-
heilanstalt Meiringen ausgefiihrt.

III. Verschiedenes

Die Einfithrung der Spieltherapie fiir die Behandlung
seelisch erkrankter Kinder des Oberlandes entspricht im
Hinblick auf die dauernde iiberméssige Belastung der
bestehenden Beobachtungsstationen einem dringenden
Bediirfnis. An der Schaffung der beiden Therapiestellen
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in Thun und Interlaken sind mehrere Gemeinden betei-
ligt. Dem kantonal-bernischen Hilfsverein fiir Geistes-
kranke als Trager dieser Behandlungsstellen wurden
folgende Staatsbeitrige gewdhrt:

a) an die Errichtung der Therapiestellen ein Fr.

Grandungsbeitrag von . . . . . . . . 5000.—
b) an die Botriebskosten ein Jahrhcher Bei-
tragvon . . . . . o ... L. 4000.—

Auf dem Gebiete der Medlzm wird der Prophylaxe eine
immer grossere Bedeutung beigemessen. Diese Entwick-
lung zeichnet sich auch in der Psychiatrie ab. Konsulta-
tionen und Behandlungen psychischer Erkrankungen
ausserhalb der Heil- und Pflegeanstalten sind im Zu-
nehmen begriffen, wobei besonders die Betreuung von
Kindern im Vordergrund steht. Der medizinisch-psycho-
logische Dienst im Jura hat diesbeziiglich eine erfreuliche
Entwicklung erfahren. Eine enge und versténdnisvolle
Zusammenarbeit zwischen den Eltern, der Schule und
dem medizinisch-psychologischen Dienst ist Voraus-
setzung fiir eine erfolgreiche Tétigkeit. Es besteht aller
Grund dazu, diese Bestrebungen auch in den kom-
menden Jahren zu férdern, weil dafiir ein ausgesprochenes
Bediirfnis besteht. In diesem Sinne wurde auch die psy-
chiatrische Poliklinik durch Regierungsbeschluss von der
Verwaltung der Universitdt und somit von der Erzie-
hungsdirektion abgetrennt und ab 1. Januar 1959 der
Sanitétsdirektion unterstellt. Die Wahrung der admini-
strativen Belange wird inskiinftig der Verwaltung der
kantonalen Heil- und Pflegeanstalt Waldau iibertragen,

Mit Beschluss Nr. 1776 vom 21. Mérz 1958 hat der
Regierungsrat beschlossen, dass die von der Sanitéts-
direktion und der Kirchendirektion bei der Baudirektion
fir die Heil- und Pflegeanstalt Miinsingen angemeldeten
Bauobjekte in der Reihenfolge:

1. Abteilung fiir tuberkuldse Geisteskranke und Asoziale,
2. Station fir bildungsunfihige Kinder,
3. Umbau der Kapelle

zu verwirklichen sind. Demgeméss sind von der Bau-
direktion die entsprechenden Projekte und Kreditvor-
lagen vorzubereiten und der Regierung vorzulegen. Be-
sonders die beiden erstgenannten Bauvorhaben sind
dringlich. Seit Jahren bereitet die Hospitalisierung von
tuberkulésen Asozialen grosse Schwierigkeiten, vor allem
auch eine betridchtliche Belastung des Pflegepersonals
und der Polizeiorgane.

Die geeignete Unterbringung von bildungsunfédhigen
Kindern ist nicht weniger dringend und beschéftigt die
Sanitdtsdirektion ebenfalls seit geraumer Zeit. Vor-
projekte sind fiir beide Anliegen vorhanden.

E. Inselspital

1. Bundes-, Kantons- und Gemeindebeitrige

Dem Inselspital in Bern sind im Berichtsjahr die nach-
folgenden Beitrdge an die Betriebskosten ausbezahlt
worden:

1. Die Kantonsbeitrdge:
a) aus den Krediten der Sanatdtsdirekiton:
aa) Gestutzt auf Art. 1 Abs. 1 des Ge-
setzes vom 22. Mai 1949 iber Be-
triebsbeitrdge an das Inselspital,
die Bezirksspitdler und gemein-
niitzige Krankenanstalten der Jah-
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resbeitrag von 80 Rp. auf den Kopf Fr.

der Wohnbevoélkerung geméss den

definitiven Ergebnissen der Volks-

zéhlung vom 1. Dezember 1950,

total
bb) gestitzt auf die Tuberkulose-Ge-

setzgebung der medizinischen Kli-

nik und der Ohrenklinik.

b) aus den Krediten der Erziehungsdirek-
ton:

aa) an die klinischen Institute. . .

bb) fur die Vergiitung von Freibetten.

cc) zur Deckung des Betriebsdefizites

pro 1957

dd) fir Gebaudeunterhalt . . . . . .

Total Kantonsbeitrdge. . . . . . . . .
gegeniiber Fr. 2 836 883.75 im Vorjahr.

2. Die Gemeindebettrdige gemdss § 1 Abs. 2
des vorerwahnten Gesetzes vom 22. Mai
1949 uber Betriebsbeitrige an das Insel-
spital betrugen von 492 Einwohner- und
gemischten Gemeinden je 40 Rp. auf den
Kopf der Wohnbevolkerung geméss der
Volkszihlung vom 1. Dezember 1950
und nach Abzug der Anstaltsinsassen . .

641 555.—

7089.60

. 1005 000.—
41 096.—

500 000.—
72 750.—

2 267 490.60

315 518.40

3. Ein Bundesbeitrag zur Bekimpfung
der Tuberkulose von 109, der fiir das Jahr
1957 mit Fr. 67394.50 (im Vorjahr
Fr. 110 962.60) als beitragsberechtigt an-
erkannten Betriebskosten der auf den ver-
schiedenen Abteilungen und den Tuber-
kuloseabteilungen der medizinischen Kli-
nik und der Ohrenklinik des Inselspitals be-
handelten und verpflegten Tuberkul6sen
im Betrag von

gegeniiber Fr. 11 096.25 im Vorjahr.

4. Die Beratungs- und Hifssstelle fiir die Behandlung
von Geschwulstkranken im Inselspital erhielt einen Bei-
trag von Fr. 15 000.— (bisher Fr. 5000.—). Nachdem
eine bernische Liga fiir Krebsbekdmpfung konstituiert
und durch Regierungsratsbeschluss vom 2. November
1956 ihre Anerkennung ausgesprochen wurde, hat der
Regierungsrat auf Antrag der Sanitdtsdirektion die Ge-
schéiftsfithrung dieser Beratungs- und Hilfsstelle der
bernischen Liga fiir Krebsbekdmpfung tibertragen. Diese
Hilfsstelle verfiigt selbstverstdndlich iiber grossere Mittel
aus dem Ertrag der offentlichen Kartenaktion (Krebs-
Sammlung).

5. Im Hinblick auf die Zunahme der Zahl der Rheuwma-
patienten sah sich das Institut fir physikalische Therapie
des Inselspitals gezwungen, eine zweite Assistentenstelle
fiir diese Abteilung zu schaffen. Der Staat wird ab
1. Januar 1959 inskiinftig eine volle Assistentenbesoldung
iibernehmen, statt wie bisher nur die Hélfte.

Zum Zwecke einer wirksamen und planméssigen
Rheumabekdmpfung und zur Behandlung von Unter-
stiitzungsgesuchen fiir diagnostische und therapeutische
Massnahmen wurde in Verbindung mit der bernischen
Arztegesellschaft durch die Sanitdtsdirektion seinerzeit
eine zentrale Rheumaberatungskommission bestellt. Die
Beratungsstelle und die Durchfihrung der Sprechstunde
fiir wenig bemittelte oder unbemittelte Rheumapatienten

6 739.45
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wurde dem Institut fiir physikalische Therapie des Insel-
spitals tibertragen. Der diesbeziigliche Kredit wurde im
Berichtsjahr von bisher Fr. 4000.— auf Fr. 10 000.—
erho6ht.

6. Der Beratungsstelle fiir cerebral geldhmte Kinder, die
im Herbst 1955 ihre Tétigkeit aufgenommen hat und
welcher das Inselspital die notwendigen Lokalitdten zur
Verfugung stellt, wurde geméss Regierungsratsbeschluss
Nr. 4080 vom 11. Juli 1958 ein jdahrlicher Staatsbeitrag
von Fr.10 000.— bewilligt. Die ungedeckten Kosten
dieser Institution pro 1957 von Fr. 5930.83 wurden
ibrigens dem Inselspital ebenfalls zuriickerstattet. Die
Beitragsleistungen pro 1958 betragen somit Franken
15 980.838 (siehe auch Kapitel X VII Ziffer 6). '

Geméss Regierungsratsbeschluss vom 16. Dezember
1958 wird auf 1. April 1959 die im Oktober 1954 ge-
schaffene Stelle fiir einen vollamtlichen leitenden Anas-
thesisten ausgebaut zu einer selbstdndigen Andsthesie-
abterlung, die den Universitdtskliniken und dem Insel-
spital dienen soll. Diese Abteilung wird im Inselspital
untergebracht. Unter anderm wird auch die Stelle eines
Assistenzarztes geschaffen, der als Anésthesist im kanto-
nalen Frauenspital zu wirken hat und dessen Besoldung
zu Lasten der Sanitétsdirektion gehen wird. Auch die
Einrichtungskosten dieser neuen Abteilung im Insel-
spital wird zum grossten Teil der Staat tragen.

In seiner Sitzung vom 24. Juni 1958 hat der Regie-
rungsrat die Direktionen der Bauten, der Erziehung,
der Sanitdt und der Finanzen erméchtigt, den mit
Volksbeschluss vom 8. Juni 1958 bewilligten Neubau von
Universititskliniken, der Wartschaftsgebdude und wvon
-Spezialabteilungen des Imselspitals auszufithren. Dieser
Beschluss gibt freie Bahn fiir einen der gréssten Spital-
bauten unseres Landes. Die vom Regierungsrat einge-
setzte Baukommission unter dem Vorsitz von Kantons-
baumeister H. Tiurler nahm nach Vorliegen des Abstim-
mungsergebnisses die Arbeit auf, und die kantonale Bau-
direktion beauftragte eine Anzahl Architekten mit den
Planungs- und Ausfithrungsarbeiten.

Herr Direktor Ernst Scherz ist auf Ende April1958 aus
Altersgriinden von seinem verantwortungsvollen Amte
zuriickgetreten. Sein Name war seit Jahrzehnten mit
der Geschichte dieses gréssten bernischen Spitals eng
verbunden. Nachdem er 1916 in den Dienst dieses Spitals
eintrat und vorerst von 1924 bis 1954 als Inselsekretir,
Betriebsinspektor und Stellvertreter des Direktors titig
war, wurde er auf 1. Januar 1955 einstimmig zum Direk-
tor des Inselspitals ernannt. In dieser Funktion widmete
er sich weiterhin mit besonderer Sorgfalt der Fithrung des
Betriebes. Herr Scherz hat sich ausserordentlich grosse
und bleibende Verdienste erworben. Er war insbesondere
auch ein Foérderer der Gesamtplanung fiir die Insel-
neubauten. Seine Tétigkeit wird im Jahresbericht des
Inselspitals pro 1958 néher gewiirdigt.

Zum neuen Direktor wihlte der Verwaltungsrat Herrn
Dr.jur. Frangois Kohler, der von 1950 bis 1954 nebenamt-
licher Sekretar der Inselbehdrden und ab 1955 stellvertre-
tender Direktor des Inselspitals war. An seiner Stelle
ernanntederVerwaltungsrat Herrn Fiirsprecher Fritz Leu,
bisher Sekretdr der Direktion der sozialen Firsorge der
Stadt Bern, zum Inselsekretdr und Stellvertreter des
Direktors.

Die Versorgung des Inselspitals und der kantonalen
Anstalten mit Medikamenten erheischte bei einem Um-
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satz von Fr.1151 678.— (exkl. Polio-Impfstoff) einen
Mehraufwand von Fr. 280 860.— gegentiber dem Jahr
1957, wovon ziemlich genau die Hélfte auf das Insel-
spital entfallt. Dieses ist wie letztes Jahr mit 37,59, am
Grundumsatz beteiligt. Die Anzahl Lieferungen ist um
6,59, gestiegen.

Fir die Verteilung des Polio-Impfstoffes ist-die Insel-
apotheke gemdss Auftrag der Sanitdtsdirektion verant-
wortlich. Die um Rahmen der von unserer Direktion an-
geordneten zweiten Impfaktion erforderte 1416 Liefe-
rungen mit total 12 908 Flaschen (Fr. 264 964.—), wo-
mit rund 88 700 Personen im Alter von 1-20 Jahren
geimpft werden konnten. Bei der ersten Aktion wurden
ungefdhr 114 000 Personen (Schulkinder) geimpft.

Der drztlichen Statistik aus dem Jahresbericht der
Insel sind u. a. noch folgende interessante Angaben zu
entnehmen:
Frequenz: 1011 Betten

11 027 Kranke
294 534 Pflegetage
Belegung 80,81 %,
Krankentage pro Patient 26,71
Die Kosten pro Pflegetag sind von Fr. 30.81 im Vor-
jahr auf Fr. 82.91 gestiegen.

Die Wohnorte nach Amtsbezirken der vom Inselspital
im Jahr 1958 betreuten Patienten ergeben folgendes Bild :

Aarberg s ‘o i v v s s owowow 5 e s s w e 363
Aarwangen. . . . . . . . . . ... ... 205
Bern-Stadt . . . . . . . ... ... 3 242
Bern-Land. . . . . . . . .. ... ... 1 047
Biel. . . . . . . ... ... ... 388
Bifens s s sz 5. : 3 5 5 @ ¢ 5 ¢ % ® med 214
Burgdorf . . . . ... oo 408
Courtelary . . . . . . . . . . . .. ... 218
Delsberg. . . . . . . . . .. ... ... 82
Exlach. « o s & o0 o oow % L 0wy 187
Fraubrunnen. . . . . . . . . . . .. .. 221
Freibergen. . . . . . . . . ... ... 71
Frutigen.: . i i vy we o s ke s 112
Interlaken . . . . . O PO S PO N S 147
Konolfingen . . . . . . . .. ... ... 323
Laufen . . . . . . . . . . . ... ... 5
Laupen: : .« s'd s v 5 s w s s s 2Twte b o 225
Minster . . . . . . . . . . . ... ... 170
Neuenstadt . . . . . . . . . . . .. .. 45
Nidaw. . . . . . . . .. ... .. ... 126
Niedersimmental . . . . . . . . . . . .. 119
Oberhasli . . . . . . . e e e e e e 48
Obersimmental . . . . . . . . . . . . .. 58
Pruntrut . . . . . . . .. ... 124
Saanmen . . . . . . ..o e e 54
Beftigen . « & v « « = o 5 &« ¢ ¢ 6 s os s 252
Signau . . . . . ... ..o 177
Schwarzenburg. . . . . . . . . .. ... 139
Thun . s v e v v % o m e et e e E e 414
Trachselwald. . . . . . . . . . . . ... 127
Wangen . . . . . . . . . ... ... .. 132
9 438

In andern Kantonen . . . . . . . . . .. 1 426
ImAusland . . . . . . . . .. .. ... 83
Unbestimmten Aufenthaltes . . . . . . . . 12.
Pfrinder. . . . . . .. . . ... Lo 1 s 68
11 027
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F. Zahl der in éffentlichen Krankenanstalten behandelten Kranken und deren Pflegetage
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Die Gesamtzéhlung der in den offentlichen Spitélern verpflegten Kranken und deren Pflegetage lautet fiir

das Jahr 1958:

Ingelspitals « « « ¢ &« w6 & ¢ 2 0 58 5 5 w @ w & & 3
Frauenspital (ohne Kinder)

Kantonale Heil- und Pflegeanstalten Waldau, Miinsingen
und Bellelay?)
81 Bezirksspitéler, Tiefenauspital Bern und dem Ziegler-
spital Bern

Jenner-Kinderspital Bern und Kinderspital Wildermeth
in Biel
4 Sanatorien in Heiligenschwendi, Saanen, Montana und
Clinique Manufacture in Leysin2)

Krankenasyle «Gottesgnad» in Beitenwil und Ittigen, St.
Niklaus/Koppigen, Biel-Mett, Spiez, Neuenstadt und
Langnaui/E. . . . . . . . . ..o o000

Kranke Pflegetage
1958 1957 1958 1957
11 027 10 687 294 534 289 581
4 479 4614 63 187 66 770
4911 4 882 989 795 994 272
54 042 52 905 1016 495 1 007 627
2991 2 155 67 470 57 302
1727 1773 207 320 214 393
1127 1112 310 691 308 178
80 304 78 128 2 949 492 2938 128

1) Inbegriffen 205 Patienten mit 66 057 Pflegetagen in der privaten Nervenheilanstalt Meiringen gemiss Staatsvertrag. Da diese Pa-
tienten der Aufsicht der Heil- und Pflegeanstalt Miinsingen unterstellt sind, werden sie dort zugezahlt.

2) Die Gesamtzahl der Tuberkulosepatienten ist hoher, da die Patienten der Tuberkuloseabteilungen im Inselspital, Tiefenauspital,
Krankenasyl « Gottesgnad» Ittigen und in den Bezirksspitilern bei den Sanatorien nicht gezahlt sind. Mit diesen belauft sich die Gesamt-
zahl der Tuberkulosepatienten auf 2704 (2796) und diejenige der Pflegetage auf 286 495 (298 637).

G. Privatkrankenanstalten

Im Berichtsjahr ist, gestiitzt auf die Verordnung vom
8. November 1989 iiber die Krankenanstalten, der
Klinitk Sonnenhof 1n Bern (71 Zimmer, 105 Betten plus
16 Siuglingsbetten) eine Betriebsbewilligung erteilt
worden. .

XVII. Kantonsbeitrige fiir die Invalidenfiirsorge
und zur Forderung der Volksgesundheit

Im Interesse der Forderung der Arbeitsfihigkeit und
auch zur Bekimpfung der Armut sind im Jahr 1958

folgende Kantonsbeitrige an die nachgenannten Insti- 5

tutionen angewiesen worden:

1. Wilhelm-Schulthess-Stiftung in Ziirich Fr.

an die ungedeckten Selbstkosten fiir die 6.

Behandlung und Schulung bzw. Um-
schulung von unbemittelten und im
Kanton Bern wohnhaften Bernern in
der Klinik und Berufsschule fiir korper-
lich Behinderte in Ziirich

2. Anstalt Balgrist in Ziirich an die unge-
deckten Selbstkosten fiir die Behand-
lung von im Kanton Bern wohnhaften
Patienten. . . . . . . . ... ..

Ubertrag

35 000.—

20 000.—
55 000.—

Ubertrag

. Bernischer Verein fiir Invalidenfiirsorge

a) Beitrag an die Kosten der Behand-
lung von Bewegungsbehinderten und
deren Prothesen . . . . . . . .

b) Beitrag an die Betriebskosten der
Rheuma-Fiirsorge. . . . . . . .

. Bernische Beratungs- und Fiirsorge-

stelle « Pro Infirmis»
a) Beitrag an die Betriebskosten . .

b) Therapiezuschlédge bei der Behand-
lung von Kinderlihmungsgesché-
digten. . . . . . ... ...

. Schweizerischer Invalidenverband, Sek-

ttonen Bern, Thun, Interlaken, Burg-
dorf, Buel, Huttwil und Malleray

Inselspital Bern

a) Berufsschule fiir Massage und medi-
wimische Heilgymnastik:
aa) Beitrag an die Betriebskosten .
bb) Beitrag an Besoldung des Bade-
meisters . . . . . . . . ..

b) Physikalische Therapie, Anteil an
Besoldung eines Assistenten fiir die
Nachbehandlung von Kinderléh-
mungsfillen

Ubertrag

Fr.
55 000.

10 000.

34 042.

10 000.

15 000.

3 350.

2 500.
5000.

6 578.

141 470.

30

35
65
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Fr.
Ubertrag 141 470.65
¢) Beratungs- und Hilfsstelle fiir die Be-
handlung von Geschwulstkranken,
Staatsbeitrag. . . . . . . . .. 15 000.—
d) Zentrale Eheuma- Beratungskommas-
ston, Staatsbeitrag . . . . . . . 10 000. —
e) Rheuma-Station, Personalkosten 41 272.—
f) Beratungsstelle fiir cerebral-geldhmte
Kinder, Staatsbeitrag . . . . . . 10 000.—
ungedeckte Kosten laut Abrech-
nng . . . . . . ... ... 5930.83
g) Steuer fiir evnen Krankenwagen,
Rickerstattung pro 1958. . . . . 459.80
7. Bad Schinznach (AG), Ubernahme der
Therapiezuschlige far Badekuren be-
durftiger, an Rheumatismus leidender
Berner Patienten . . . . . . . . . 4 552.50
8. Verein « Rheuma-V olksheilstitte Leuker-
bad» wn Ziirich, Staatsbeitrag . . . . 2 000.—
9. Sduglingsfiirsorge- und Miitterbera-
tungsstellen, Staatsbeitrag. . . . . . 40 000.—
10. Miitter- und Kinderhetm «Hohmaad»
bes Thun . . . . . . . . . . . .. 2 000.—
11. Masson « Bon Secours» in Maiserez prés
Charmoille (J. B.), Staatsbeitrag 8 000.—
12. Schweszerischer gemevnniitziger Frauen-
verein, Sektion Bern, Staatsbeitrag fir
die Hauspflegerinnenschule und die
Hauspflege . . . . . . . . . . .. 17 000.—
13. Kantonalverband bernischer Samariter-
verewne i Bern, Staatsbeitrag . . . . 4 000.—
14. Kantonalbernischer Hulfsverein fiir Ges-
steskranke zur Forderung der Beratungs-
und Fiirsorgestellen, Staatsbeitrag 3 000.—
15. Berner Dicbetes-Gesellschaft, Staatsbei-
Bag o s v ¢ ¢ owowm o8 o5 e owm s & s 500.—
16. Gemeinde W alkringen, Staatsbeitrag an
Anschaffungskosten eines Automobils
fur die Gemeindekrankenschwester . . 500.—
17. Schweizerischer Verband fiir frete Kran-
kenpflege, Staatsbeitrag . . . . . . 700.—
18. Schweizerisches Rotes Kreuz, Staats-
beitrag. . . . . . . . . ..o 600.—
19. Schweizerische Vercinigung gegen die
Tuberkulose, Staatsbeitrag . . . . . 100.—
20. Eidgendssische Erndhrungskommission
(erndhrungspolitische Erhebung in
Bergtiilern), Staatsbeitrag . . . . . 15 000.—
21. Schweszerischer Hebammenverband,
Sektion Bern, Staatsbeitrag . . . . . 250.—
22. Interkantonale Giftkommassion, Staats-
beitrag. « « « « =5 5 5 4w ow % s 802.—
23. Veska-Stiftung zur Wiedereingliede-
rung teilarbeitsfahiger Schwestern und
Pfleger, Staatsbeitrag . . . . . . . 1000.—
24. Schweizerische MS-Laga (multiple Skle-
rose) Bern, Staatsbeitrag . . . . . 200.—
' Total 819 887.78

(Pro 1957 beliefen sich diese Beitrdge auf Fr. 249 911.50.)
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XVIII. Staatliche Massnahmen zur Ausbildung
und Diplomierung des Krankenpflegepersonals,
der Wochen- und Siuglingspflegerinnen

1. Stipendien zur Berufsausbildung sind im Berichts-
jahr zugesichert bzw. ausbezahlt worden:

a) zugesichert wurden Stipendien im Betrage von je
Fr. 250.— bis Fr. 500.—, ndmlich an 60 Kranken-
lernschwestern und an 5 Wochen- und Séuglings-
lernschwestern, gegeniiber 46 Krankenlernschwestern
und 10 Wochen- und Sauglingsschwestern im Vor-
jahr;

b) ausbezahlt wurden 65 Stipendien im Gesamtbetrag
von Fr. 20 400.—, gegeniiber 56 Stipendien mit ins-
gesamt Fr. 18 150.— im Vorjahr.

Die im Jahre 1958 zugesicherten Stipendien sind
samtliche ausbezahlt worden.

In den letzten 10 Jahren 1949-1958 wurden an 510
Lernschwestern insgesamt Fr. 171 830.— ausgerichtet.
Das Stipendium betrédgt im allgemeinen Fr. 500 .—.

2. Die zwel von der Sanitédtsdirektion gegriindeten
staatlichen Schwesternschulen in den Bezirksspitdlern
Biel und Thun, deren Aufwendungen fast vollstédndig
aus den Krediten der Sanitétsdirektion finanziert werden
und die kein Lehrgeld erheben, arbeiten nach dem von
der Kommission fiir Krankenpflege des Schweizerischen
Roten Kreuzes aufgestellten Schulprogramm und sind
vom Roten Kreuz anerkannt worden. In die im vergan-
genen Jahr begonnenen Kurse der beiden Schwestern-
schulen sind 32 Schillerinnen aufgenommen worden,
102 Lernschwestern sind in Ausbildung begriffen und
19 Schwestern wurden im Berichtsjahr in den zwei
Schulen diplomiert.

Daneben wird auch die Pflegerinnenschule der Kran-
kenpflegestiftung der bernischen Landeskirche im Be-
zirksspital Langenthal mit Staatsbeitrdgen unterstiitzt
und mit Wirkung ab 1. Januar 1958 auch die Pflegerin-
nenschule Lindenhof in Bern.

In den drei Schwesternschulen Thun, Biel und Langen-
thal waren Ende 1958 187 Lernschwestern in Ausbildung
begriffen. In den im Kanton Bern noch bestehenden drei
privaten Pflegerinnenschulen Lindenhof, Diakonissen-
haus Salem und Engeried, die fiir die Forderung der
Schwesternausbildung ebenfalls grosse Anstrengungen
unternehmen, sind Ende 1958 281 Lernschwestern gezahlt
worden. ’

3. In der Schule fir Sduglingsschwestern in der Elfen-
auin Bern wurden im Jahre 1958 25 Séuglingsschwestern
diplomiert. Diese Schule wird ebenfalls mit massgeb-
lichen Betriebsbeitrdgen der Sanitédtsdirektion unter-
stutzt.

4. Gemiss Verordnung iiber die Ausiibung des Kran-
kenpflegeberufes vom 25. Mai 1945 mit Abédnderung vom
17.September 1946 kann unsere Direktion ausnahms-
weise auch an Personen die Bewilligung zur Berufsaus-
iibung erteilen, die kein Diplom einer anerkannten Pflege-
rinnenschule besitzen. Solche Personen miissen aber wih-
rend mindestens finf Jahren die Krankenpflege einwand-
frei ausgeiibt haben und sich hieriiber durch &rztliche
Zeugnisse gentigend ausweisen kénnen. Im Berichtsjahr
wurden zwei Bewilligungen dieser Art erteilt.
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XIX. Verschiedenes

1. Diekommende eidgendssische Invalidenversicherung
hat die Offentlichkeit auch im abgelaufenen Jahr stark
beschéftigt. Immer mehr gehen die bereits bestehenden
sozialen Institutionen dazu iiber, schon jetzt Massnah-
men fiir eine Anpassung an die Vorschriften dieses be-
bedeutenden Werkes zu treffen. So hat in den letzten
Jahren die Wiedereingliederung Behinderter in die
Volkswirtschaft und in die menschliche Gesellschaft
iiberhaupt einen starken Auftrieb erhalten. In Neuen-
burg ist ein neues «Centre de réadaptation fonctionnelle
neuchételois et jurassien» entstanden, das im Mai 1959
offiziell in Betrieb genommen werden konnte. Dieser
Institution, die der Wiedereingliederung von Kinder-
lahmungs- und Unfallgeschéddigten dient, wurde ein ein-
maliger Staatsbeitrag von Fr. 25 000.— gewédhrt.

2. In seinem Beschluss Nr.1907 vom 28. Mérz 1958 be-
zeichnete der Regierungsrat die im Zivilschutz der Or-
ganisationspflicht (Betriebsschutz) unterstellten An-
stalten, worunter die meisten Spitiler unseres Kantons.
Im Ernstfalle kommt den Krankenanstalten eine grosse
Bedeutung zu, sind sie doch fiar die notleidenden Men-
schen eigentliche Rettungsinseln in den Wogen des
Krieges. Der Aufbau des Betriebsschutzes wird unsere
Spitéler vor schwierige Aufgaben stellen und vor allem
auch grosse finanzielle Opfer erfordern, an denen sich
Bund und Kanton massgeblich zu beteiligen haben
werden.

8. Im letztjahrigen Verwaltungsbericht haben wir mit-
geteilt, dass sich die Sanitdtsdirektion und die Regie-
rung veranlasst sahen, das Zisternenwasser im bernischen
Jura wegen der Verseuchung mit radioaktiven Spalt-
produkten systemischen Messungen zu unterziehen. Der
von den Atombomenexperimenten herrithrende radio-
aktive «Atomstaub» gelangt vor allem mit den Nieder-
schlédgen auf die Erdoberfliche. Namentlich sein Haupt-
bestandteil, das Strontium 90, ist gefdhrlich, wenn eine
bestimmte Toleranzgrenze, die von einer internationalen
Kommission von Forschern wissenschaftlich festgelegt
ist, uberschritten wird.

Die Messungen wurden im letzten und im laufenden
Jahr durch unsere Universitiats-Institute fortgesetzt.
Im Mirz 1959 erstatteten die Herren Prof. Dr. W. Buser,
Leiter des Institutes fiir anorganische Chemie und Pro-
fessor. Dr. W. Minder, Chef des Radiuminstitutes im
Inselspital einen 32 Seiten starken, sehr interessanten
und fundierten Bericht tiber die «Bestimmungen von
Strontium 90 und @iber Untersuchungen zur Entfernung
radioaktiver Spaltprodukte». Das FErgebnis der Mes-
sungen besteht darin, dass fir den Zeitraum vom Frith-
jahr bis September 1958 der Gehalt an Strontium 90 im

&

Filterversuch einen rund doppelt so hohen Wert auf-
weist. Die im Bericht ausgesprochene Prognose, dass der
Strontium 90- Gehalt im Zisternenwasser noch weiterhin
ansteigen werde, hat sich als richtig erwiesen. Obwohl
seit dem Herbst 1958 keine weiteren Atombomben-
Experimente durchgefithrt wurden, zeigten neue Mes-
sungen im Juni dieses Jahres noch einmal eine Vervier-
fachung dieses Anteiles an Strontium 90. Wir werden
hierzu von unseren Experten noch einen zusitzlichen
Bericht erhalten. Im Institut fiir anorganische Chemie
ist es einer Untersuchungsgruppe gelungen, das Strontium
90 aus dem fraglichen Zisternenwasser zu isolieren, und
sein Anteil wurde genau gemessen.

Glicklicherweise bewegt sich diese radioaktive Ver-
seuchung unter den Toleranzwerten, so dass nach dem
Bericht der Experten noch kein Grund zu Beunruhigung
besteht. Trotzdem ergibt sich fiir Behérden und Wissen-
schafter die Notwendigkeit, gerade in unserem Kanton
mit seinen zahlreichen Zisternen die weitere Entwick-
lung wachsam zu verfolgen, um nétigenfalls geeignete
Massnahmen treffen zu koénnen. Eine Enquete, die wir
durchfithren liessen, ergab, dass wir im Jura noch rund
500 Zisternen haben. Bei 400 Zisternen, die also mit
Regenwasser alimentiert werden, steht fest, dass Mensch
und Vieh fir die Wasserversorgung ausschliesslich auf
dieses Zisternenwasser angewiesen sind. Nach dem Urteil
aller Sachverstindiger wird sich dann eine bedenkliche
Entwicklung ergeben, wenn die Bemithungen um den
Stop der verhdngnisvollen Atom- und Wasserstoff-
bomenversuche scheitern und noch weitere Nationen
diese Experimente vermehren wiirden.

Unsere Expertengruppe hat im vergangenen Winter
auch ein Filtersystem entwickelt, das eine solche Ent-
aktivierung garantiert, dass 989, mit anderen Worten
also praktisch der ganze «Atomstaub» ausgemerzt wird.
Die Apparatur besteht aus einer Filterkonstruktion, die
in einer Roéhre, durch die das Wasser durchgelassen
wird, einen Zellstoffilter und zwei weitere Kunststoff-
filter aufweist. Das ausfliessende Wasser ist staubfrei
und enthélt dann nichtradioaktive Salze. Die Versuche
im Institut fiir anorganische Chemie verlaufen erfolg-
reich, und eine in einer grossen Zisterne in den Frei-
bergen installierte Filteranlage bestétigt diese Ergeb-
nisse. Fiir den Fall, dass die weitere Entwicklung auf
dem Gebiet der Versuchsexplosionen solche Sicherheits-
massnahmen notwendig macht, ist somit durch diese
wissenschaftlichen und praktischen Versuche die Garan-
tie gegeben, durch geeignete Vorkehren sofort ein-
zuschreiten.

Bern, den 24. Juni 1959.

Der Samatditsdirektor:

Giovanoli

Vom Regierungsrat genehmigt am 10. Juli 1959.

Begl. Der Staatsschreiber i.V.: C. Lerch
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ANHANG

Ausziige aus den Titigkeitsberichten pro 1958 der Bernischen Liga gegen die Tuberkulose,

der Tuberkulose-Vorbeugungszentrale
und der Bernischen Hilfsstelle fiir Tuberkulose-Nachfiirsorge

1. Bernische Liga gegen die Tuberkulose

Aus diesem Jahresbericht entnehmen wir folgende
Stellen, die von allgemeinem Interesse sind :

Trotz des Tuberkuloseriickganges, der sich im Kanton
Bern in den Erkrankungsziffern wie in der Fiirsorge-
tatigkeit im vergangenen Jahr nur geringfiigig abzeich-
net, stand die Kurversorgung der tuberkulésen Patienten
im besondern Blickfeld der Liga. Vor allem gaben die
schwierigen Patienten immer wieder Anlass, sich ein-
gehend mit ihnen zu befassen. Sehr oft ist die Unter-
bringung solcher Kranken nicht einfach, Sie wandern
von Sanatorium zu Sanatorium, von Spitalstation zu
Spitalstation, und schliesslich atmet man auf, wenn es
langere Zeit irgendwo ohne wesentliche Klagen geht.
Die Bezirksspitalstationen sind dabei der Liga eine gute
Hilfe und ebenso fiir solche Patienten, die nicht mehr
in Hohensanatorien passen. Unbefriedigend ist immer
noch die Unterbringung von Pflegeféllen und dauernden
Bazillenausscheidern; sie sind fiir die Kurstationen eine

nicht unbedeutende Belastung. Dankbar sei anerkannt
dass in den Spitalstationen solche Patienten bereit-
willige Aufnahme finden und dort oft wahrend Jahren
gepilegt werden. Fiir die dissozialen Patienten scheint
nun in der Heil- und Pflegeanstalt Minsingen doch in
naher Zukunft durch einen geplanten Neubau die Unter-
kunft gesichert zu sein.

Die Titigkeit der Tuberkulosefiirsorgestellen blieb im
verflossenen Jahr im iblichen Rahmen. Die Vorbeu-
gungsaktionen in Verbindung mit der Tuberkulose-
Vorbeugungszentrale sind nun eingespielt, erfordern
aber vor, wihrend und nach den Aktionen angespannte
Arbeit. Die durch den Riickgang der Tuberkulose
scheinbar verminderte Arbeit wird durch die Bevolke-
rungsvermehrung einerseits, die jahrlichen Vorbeugungs-
aktionen anderseits aufgewogen. Fiir eine fernere Zukunft
wird man sich freilich fragen miissen, ob nicht gewisse
Fiursorgezweige bezirksweise in einer Hand vereinigt
werden konnten. :

Frequenz und T'tigkeit der 25 Bezirksfiirsorgestellen (in Klammern die Zahlen des Vorjahres):

1. Farsorgefdlle am Anfang des Jahres . . . . . . . . . . . . . ... .... 10188 1) (10 981)
2. Neuaufnahmen im Laufe des Jahres . . . . . . . . . . . . . ... .. .. 2311 (2 841)
davon a) Ersterkrankungen . . . . . . . . . . . . . .. 839 (932)
b) Ruckfalle . . . . . . .. ... ... .... 116 (114)
¢) Residuen. . . . . . . .. ... ... ..., 239 (227)
d) Gefdhrdete . . . . . . . . ... ... 1033 (975)
e) andere Krankheiten . . . . . . . . . . . . .. 84 (93)
8. Total der Fiirsorgefdlle des Jahres . . . . . .. . . . . . . . . ... ... 12 499 (13 322)
4. Entlassungen im Laufe des Jahres . . . . . . . . . . . . ... .. .. .. 2757 (3 134)
5. Fursorgefélle am Ende des Jahres . . . . . . . . . . . . . ... ..., 9 742 (10 188)
6. Kurversorgungen . . . . . . v ¢ o 4 s 4 ah e o w e s e e s et e e e 1424 (1 475)
a) in Heilstdtten. . . . . . . . . .. 0000000 789 (801)
b) in Spitalstationen . . . . . . . .. ... oo L . 216 (209)
¢) in Priventorien . . . . . . . . . . . ... L. L. 339 (828)
d) in eigener Ferienkolonie . . . . . . . . . . . . . .. 80 (142)
7. Soziale Nachfiirsorge:
a) Berufsberatungen . . . . . . . . . ... .o L. 29 23 2)
b) Stellen- und Heimarbeitsvermittlung . . . . . . . . . 102 79 ?)
¢) Ausbildung und Umschulung . . . . . . . . . . . .. 29 28 2)
d) Uberbriickungsbeitrige . . . . . . . . . . . . ... 64 30 2)

1) In dieser Zahl sind 182 Personen enthalten, welche im Laufe des Jahres als Riickfalle erneut zur Kur eingewiesen wurden, in Ziffer 2b
aber nicht mitgezahlt sind. Effektive Riickfélle also 298 Patienten.

2) Davon unter Mitwirkung der Hilfsstelle fiir The.-Nachfiirsorge.



8. Prophylaktische Reihenaktionen:
a) Durchleuchtungen.
b) Schirmbildaufnahmen
¢) BCG-Impfungen

9. Gesamtauslagen der Firsorgestellen:

a) Heimpflege (drztliche Kontrolle und Behandlung, Stdrkungsmittel, Haushalt-

zuschiisse, Nachfiirsorge usw.)
b) Kurbeitrage

c¢) Betriebskosten (Besoldungen, Versicherungen, Miete, Biiroauslagen, Reise-

spesen der Firsorgerin usw.)
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............ 26 914 (26 271)
............ 28 473 (26 552)
............ 10 031 (7 301)

1958 1957
............ 100 836.— 102 181.—
............ 420 048.— 462 227 . —
............ 428 621 .— 425 167.—
Total 949 505.— 989 575.—

Diese Betrége sind die reinen Auslagen der Firsorge-
stellen, nach Abzug aller Riickerstattungen von seiten
der Patienten und ihrer Angehorigen, der Krankenkassen,
Arbeitgeber, Gemeinden und Institutionen.

In einer von der Liga einberufenen Tagung der Fiir-
sorgerinnen wurden verschiedene wichtige Fragen be-
sprochen:

1. Untersuchung der in der Milchwirtschaft tdtigen Per-
sonen, mit einem instruktiven Referat von Dr. med.
vet. Baumgartner, der in der Folge die Milchverbédnde
veranlasste, ein aufkldrendes Merkblatt an alle in der
Milchwirtschaft Tétigen mitzuunterzeichnen.

2. Kommen Erkrankungen an Tuberkulose trotz Imp-
fung mit BCG vor? Orientierung durch Friulein
Dr. med. S. Roos.

8. Die Revision des bernischen Armen- und Niederlas-
sungsgesetzes, erkldrt durch Herrn Firsprecher
Thomet. Dabei handelte es sich darum, auch die Mei-
nung der Firsorgerinnen kennen zu lernen, weil diese
an einer Revision des bernischen Armen- und Nieder-
lassungsgesetzes ebenfalls interessiert sind.

4. Die Frage der Strahlengefdhrdung, mit einem interes-
santen Referat von Dr. med. Veraguth. Diese Orien-
tierung war um so notwendiger, als die Strahlengefédhr-
dung auch in der Offentlichkeit und in der Presse
immer wieder zur Diskussion steht.

5. Endlich wurde den Firsorgerinnen die Frage zur Prii-
fung vorgelegt, ob fir die Zukunft eine Erweiterung
der Farsorgetétigkeit unter Einschluss anderer Fiir-
sorgezweige als wertvoll und tragbar angesehen werden
konnte. ‘

Die Tdtigkest der Kurstationenfiirsorge

Die Patientenbeschéftigung in den Spitalstationen
wurde in ublicher Weise von Frl. Isenbeck und Frl
Waeber durchgefiihrt. Dieser Fiirsorgezweig hingt stark
von der Belegung der Stationen ab. Man mdéchte den
Patienten zweckdienliche Beschédftigung, Unterhaltung
und Lesestoff vermitteln. Nicht immer gelingt dies in
befriedigender Weise, weil es vom Interesse, den gei-
stigen Fahigkeiten und der Einstellung der Patienten
abhéngt. Fur die Liga ist jedoch die Verbindung zu den
Kurstationen durch die Kurstationenfiirsorge nicht be-
deutungslos. Wenn sich auch die Téatigkeit der Kur-
stationenfiirsorge aus auf der Hand liegenden Griinden
nicht mit der Patientenbeschéftigung in den Ateliers der
grossen Sanatorien messen kann, so ist sie doch aus dem

Kurleben unserer Spitalpatienten nicht wegzudenken.
Aus den Berichten von Frl. Isenbeck und Fr. Waeber
entnehmen wir folgendes:

Die 69 Besuche der Firsorgerin galten den Kur-
stationen Biel, Erlenbach, Langnau, Sumiswald, Inter-
laken und Inselspital. 86 Patienten wurden mit Flaumer-
kniipfen, Netzkniipfen, Bast- und Peddigrohrarbeiten,
Kerbschnitt, Stricken und Hékeln beschaftigt. Es wur-
den ihnen Léhne von total Fr.2574.— ausbezahlt.
Zwolfmal brachte unser kleiner Filmprojektor mit Doku-
mentar-, Tier- und Spielfilmen Unterhaltung in die
Tuberkuloseabteilungen. Es zeigt sich immer wieder,
dass das am meisten Freude bereitet, was auch dem
eigenen Lebenskreis bekannt ist, also Dialektfilme und
Tier- und Landschaftsfilme aus der Heimat. Die Wander-
bibliothek wurde durch Neuanschaffungen und Ge-
schenke bereichert, so dass auch langjdhrige Kurpatienten
wiederum neuen Lesestoff fanden. Der Inhalt der 50
versandten Biicherkisten und -pakete brachte Unter-
haltung und Anregung in die Tuberkuloseabteilungen der
Bezirksspitéler, neuerdings auch in die kleine Tuberku-
loseabteilung der Anstalt Minsingen und ergénzten die
Hausbibliothek der Clinique Manufacture. Die Bemithun-
gen der Fiirsorgerin und der Bibliothekarin wurden durch
ehrenamtliche Mitarbeiterinnen in Biel und Interlaken
und durch die Arzte, Verwalter, Schwestern und Pfleger
der Kurstationen freundlich unterstiitzt.

Adminastratives

Die Kurnachweisstelle des Ligasekretariates regi-
strierte und vermittelte 1200 Kureinweisungen (1957 =
1275) sowie die Verlegungen, nahm die Austrittsberichte
der Kurstationen zur Weiterleitung an die Firsorge-
stellen entgegen und funktionierte als Auskunftsstelle
in mancherlei administrativen Fragen.

Eine wichtige Frage, mit der sich die Liga im Berichts-
jahr zu befagsen hatte, war diejenige der Kostgeld-
erhohung in den Kurstationen. Verhandlungen mussten
gepflogen werden mit den Kurstationen und den Fir-
sorgestellen in Verbindung mit der kantonalen Sanitats-
direktion. Die unaufhaltsame Steigerung der Selbst-
kosten der Krankenanstalten machte eine Erhéhung der
Kostgelder unumgénglich, trotzdem im Interesse der
Kostentriger eine solche nicht erwiinscht war. Mit ihrem
Zirkular vom 80. September 1958 verfiigte die kantonale
Sanitétsdirektion eine Kostgelderh6hung um Fr.1.—
tiir die 2. und 8. Kostgeldkategorie. Die Neuordnung
trat am 1. November 1958 in Kraft und lautet:
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Kategorie I Einerzimmer von Fr.16.— an
Kategorie II Zweierzimmer Fr.12.—
Kategorie III allgemeine Abteilung Fr. 9.—
Kategorie IV Kinder Fr. 7.—
Kinder begiiterter Eltern Fr.10.—
Erwachsene Privatpatienten - besonderer
Tarif

Im Interesse der Kostentréger hitte man es gerne ge-
sehen, wenn im Kostgeld die Nebenauslagen ausser
Rontgenuntersuchungen eingeschlossen worden wéren,
so wie es zu Beginn der bernischen Kurversorgungs-
Organisation der Fall gewesen ist. Bekanntlich machen
die Medikamente und die Laboratoriumsuntersuchungen
einen wesentlichen Kostenbetrag aus. Jedoch konnte man
sich schliesslich den dringenden Argumenten der Kur-
stationen nicht verschliessen. Fir die Krankenkassen-
patienten tritt gliicklicherweise eine Erleichterung ein,
indem nun die Rontgenuntersuchungen grosstenteils von
den Krankenkassen iibernommen werden.

2. Tuberkulose -Vorbeugungszentrale

In diesem interessanten Jahresbericht lesen wir fol-
gende Angaben:

Schirmbild

Wahrend des Jahres 1958 fithrten wir total 57 428
Schirmbilder aus, was eine Zunahme von beinahe 5000
Aufnahmen gegeniitber dem Vorjahr bedeutet. Die
Aktionen erstreckten sich wiederum vor allem auf Schu-
len, grossere und kleinere Industriebetriebe und verschie-
dene Verkaufsfirmen.

Unter den 57 428 Schirmbildern fanden sich 1993
(Lungen-, Herzbefunde, Anomalien), die eine ndhere
drztliche Abklirung bendtigten, d. h. rund 2,69, aller
Aufnahmen. Bis zum 1. Marz 1959 erhielten wir 1266
Abklérungsberichte, d. h. 79,5 9, aller ausstehenden &rzt-
lichen Untersuchungsbefunde.

Es wurden uns gemeldet:

10 unbekannte, aktive bazillire Tuberkulosen
51 unbekannte, aktive abazillire Tuberkulosen
8 unbekannte, aktive Hilustuberkulosen
25 bekannte aktive Lungentuberkulosen, wovon 5 wie-
derum bazillér waren.

Im Berichtsjahr hatten wir leider ausserordentlich viele
technische Storungen an unsern Rontgenapparaten und
auch am Schirmbildwagen selbst zu verzeichnen. Der
Schirmbildwagen des Kantons Bern ist seit 1947 in
Betrieb, ebenso der grosste Teil der Rontgenapparatur,
ausgenommen die Odelca-Cameras. Wie aus unserer
Betriebsrechnung zu ersehen ist, waren die Reparaturen
sehr kostspielig. Eine Erneuerung des Schirmbildwagens
und der Réntgenapparate ist somit dringend geworden.
Da mit den modernsten Schirmbildapparaturen noch
eine Verringerung der Strahlendosis moglich ist, muss
auch von diesem Gesichtspunkt aus eine mdoglichst
baldige Neuinstallation ins Auge gefasst werden. Wir
hoffen, dass die zustdndigen Behorden diesen Problemen
volles Verstéindnis entgegenbringen werden.

Gefahren und Nutzen der Rontgenstrahlen

Die Angst vor den Rontgenstrahlen ist heute im Volk
schon so weit verbreitet, dass vor lauter Angst wichtige
medizinische Diagnosen verunmdglicht werden. Hoffen
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wir, dass das kommende eidgendssische Gesetz iiber den
Strahlenschutz, welches sehr strenge Forderungen ent-
halten wird, diese Angst wieder beseitigen kann.

Solange wir bei rontgenologischen Reihenuntersu-
chungen immer noch ansteckende Lungentuberkulosen
aufdecken, darf auf diese Untersuchungen nicht ver-
zichtet werden. Ein Hilfsmittel, welches zur Fritherfas-
sung einerim Volk noch verbreiteten Infektionskrankheit
dient, darf nicht aus der Hand gegeben werden.

Die Strahlendosis beim Schirmbild ist fiir den Patienten
etwa 10mal kleiner als bei einer Thoraxdurchleuchtung.
Mit den modernsten Schirmbildapparaturen kann diese
Dosis noch mehr herabgesetzt werden. Auch muss man
bei Kindern punkto Roéntgenstrahlen mehr Vorsicht
walten lassen als bei Erwachsenen.

Damit die Reihenuntersuchungen Nutzen und nicht
Schaden bringen, miissen sie nach bestimmten Gesichts-
punkten organisiert werden. Ferner muss die Bevoélke-
rung vor jeder Aktion deutlich aufgekldrt werden. Es
sind dabei folgende Grundsétze zu beachten:

1. Bei Reihenuntersuchungen ist das Schirmbild der
Durchleuchtung vorzuziehen. (10mal geringere Strah-
lendosis)

Kleine Kinder (Vorschulalter) und schwangere
Frauen gehoren nicht in die Reihenuntersuchungen
mit Rontgenstrahlen, falls nicht eine dringende érzt-
liche Indikation vorliegt (tuberkul6ses Milieu, Ver-
dacht auf Lungenkrankheit usw.).

8. Kinder im Primarschulalter sollen méglichst wenig
den Rontgenstrahlen ausgesetzt, dafiir vermehrt der
BCG-Impfung zugefithrt werden.

4. Die technischen Moglichkeiten, um Patienten und
Personal vor den Rontgenstrahlen zu schiitzen, sind
voll auszuniitzen. Es miissen in erster Linie hoch-
leistungsfdhige Schirmbildapparaturen verwendet
werden. Bei Durchleuchtungen muss das Hilfsper-
sonal unter allen Umstéinden Bleigummischiirzen
und Bleigummihandschuhe tragen. Bei den Schirm-
bilduntersuchungen wird die Aufnahme hinter einer
strahlenundurchléssigen Wand vorgenommen. So-
wohl bei Durchleuchtungen als auch bei Arbeiten
mit Schirmbildaufnahmen, ist das Personal regel-
méssig mit sogenannten Testfilmen im Hinblick auf
die erhaltene Strahlendosis zu kontrollieren.

5. Die é&rztliche Abklirung von Schirmbildbefunden
soll fiir den Patienten ebenfalls keine unnétige Strah-
lenbelastung bringen. Es hat keinen Sinn bei feinen
Streuherden in den Spitzen, welche auf dem Schirm-
bild knapp zu erkennen sind, eine anschliessende
Durchleuchtung auszufihren, welche diese Herde
sicher nicht erkennen ldsst. In solchen Féllen soll
direkt eine Grossaufnahme, oder je nach den kli-
nischen Befunden eventuell sogar eine tomographi-
sche Untersuchung durchgefiithrt werden.

Zusammenfassend kann gesagt werden, dass in erster
Linie Jugendliche, Erwachsene und Greise den Schirm-
bilduntersuchungen zugefithrt werden sollen, weil in
diesen Altersgruppen die Ansteckungsquellen liegen, die
wir aufdecken wollen.

Wiahrend der obligatorischen Schulzeit sollten die
Kinder nur bei Gelegenheit der Reihenuntersuchungen
im 1., 4. und 9. Schuljahr dem Schirmbild zugefiihrt
werden (Ausnahmen vorbehalten). Vor allem ist es wich-

[S9)
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tig, dass durch vermehrte Aufklirung der Eltern und
Lehrer eine noch bessere Beteiligung dieser Jahrginge
an den BCG-Impfungen erreicht wird.

Beachten wir alle angefiihrten Punkte, dann bringen
uns die Reithenuntersuchungen nur Nutzen und keinen
Schaden.

Die BCG-Impfung

Im vergangenen Jahr wurden uns aus dem ganzen
Kanton Bern 12 426 BCG-Impfungen gemeldet. Beriick-
sichtigen wir die gesamte Einwohnerzahl im Kanton
Bern, dann ist dies immer noch eine viel zu geringe Zahl
von Impfungen, damit in der gesamten Bevolkerung ein
gentigender Schutz vor Ansteckung mit Tuberkulose
entsteht. In 2353 Féllen wurde die Impfung verweigert.
Bei 2000 Féllen handelt es sich dabei um Schiler im
Alter von 7-15 Jahren, welche die Impfung am dringend-
sten bendtigen wirden. Wie schon frither, konnten wir
wiederum feststellen, dass die Impfung in erster Linie
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von den 15jdhrigen verweigert wird. Es sollte unbedingt
im ganzen Kanton noch eine vermehrte Aufklirung der
Eltern durch die Schulérzte erfolgen. Allzuoft geben die
Lltern keine Impferlaubnis, weil ihre 15j8hrigen Spross-
linge diese nicht wiinschen. Leider gibt es auch immer
noch Schulen mit schlechter Impfbeteiligung, weil die
betreffenden Lehrer aus unerklédrlichen Griinden gegen
die BCG-Impfung eingestellt sind. Impfkomplikationen
wurden uns keine gemeldet, hingegen hatten wir an
einigen Orten zu schwache oder negative Resultate nach
der Impfung, was auf einer Impfstoffchargé beruhte, die
zu schwach war, wie sich nachtriglich feststellen liess.
Es ist ausserordentlich schwierig, einen Impfstoff mit
lebenden Keimen ganz regelméssig zu fabrizieren, so dass
man mit vereinzelten Fehlschligen rechnen muss, so-
lange es noch keinen Trockenimpfstoff gibt.

Arzte, Eltern, Lehrer, schiitzt ewre Kinder vor Tuberku-
lose durch die BCG-Impfung!

Statistik der BOG-Impfungen

Total 1958

Sehille¥ = : ¢ s o w ¢+ s w @ & &+ 5 5w w s 5 5 &
Bevélkerung. . . . . . ..o o Lo oL

Betriebe
Nachimpfungen

Nachkontrollen ausschliesslich bei Schiilern
Positive Reaktion
Negative Reaktion

Total der Aufnahmen.
davon: mit normalem Befund
mit belanglosem Befund
minus mehrfache Befunde pro Schirmbild

abzukldrende Befunde . . . . . . . . . . ..

minus mehrfache Befunde pro Schirmbild

Von den belanglosen Befunden waren (nach einheitlichem schweizerischem Schirmbildschliissel) :

Pul. . ... ...... 2574
Hit .. ......... 1555
Pl1 .. ... ... ... 1927
Mel. . ... ... ... 684

.......... 12 426
.......... 10191
.......... 514
.......... 1721
.......... 281
.......... 1705
.......... 1520
.......... 185
1958 1957

.......... 57_42_8_ o/ o
...... 46 433 80,85 80,40
...... 9 887
...... 358 9 529 16,60 16,05
...... 1993
...... 527 1 466 2,55 3,55

Col . . . .. . .. ... 1599

Os1 ... ........ 750

ANl . s us s 5 5 v 85 s 735

Spl . . . ... ... .. 63

Die belanglosen Befunde sind insofern nicht ohne Bedeutung, als sie zum grossen Teil iiberstandene Krankheiten

nachweisen.

Die Abklirungsbefunde

Abzuklidrende Befunde
davon mehrfache Befunde pro Schirmbild

Abklarungsberichte ausstehend bis 1. Mérz 1959

davon mehrfache Befunde pro Schirmbild. . . . . . .
eingegangene Abkldrungsberichte, inklusive 101 mehrfache Befunde

Die Diagnosen der Abkldrungsberichte lauten auf:
unbekannte aktive Lungentuberkulose

bazilldr . . . . . . . . . . . ..o

abazillar

1958 1957
...... 1993 o, o
...... 527 1 466 2,55 3,55
...... 404
...... 103 301 20,53 19,64
1266 79,47 80,36
...... 61 4,82 2,93
...... 10
...... 51
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unbekannte inaktive Lungentuberkulosen . . . . . . .
bekannte inaktive Lungentuberkulosen . . . . . . . .
entziindliche unspezifische Lungenkrankheiten . . . . .

Tumoren
Silikosen
unspezifische Hilusschwellungen
Pleuritis exsud.
pleuritische Residuen .

bei der Abklirung als normal betrachtet

Bronchiektasen

3. Bernische Hilfsstelle fiir Tuberkulose-Nachfiirsorge

Statistische Angaben 1958
Betreut wurden: Ménner. . . . . . . . . . . 240
Fraven . . . . . . . . . .. 95
Total . . . . . . . . . ... 335
Patienten
Alter: Unter 20 Jahren . . . . . . . . . 38
21 bis 80 Jahre . . . . . . . . .. 87
81 bis40 Jahre . . . . . . . . .. 88
41 bis 50 Jahre . . . . . . . . .. 67
51 bis 60 Jahre . . . . . . . . .. 40
iiber 60 Jahre . . . . . . . . . . 15

Esbenditigten Hilfe bei Ausbildung oder Umschulung 92
Berufsberatungen mit Eignungs- und Nei-

gungsuntersuchungen . . . . . . . . 82
Schulen und Kurse besuchten . . . . . 41
in Lehrverhéltnissen standen. . . . . . 29
Ausbildungsbeitrige haben erhalten . . . 58
Totalbetrag dieser Stipendien Franken

88 775.65

Es suchten Avbeit . . . . . . . . . . .. 146

Eignungs- und Neigungsuntersuchungen 25
Arbeit wurde vermittelt an. . . . . . . 113

davon direkt an. . . . . . . . . . .. 101
indirektan. . . . . . ... oL 12
Selber oder durch Dritte fanden Arbest . . . 25

Finanzielle Beihilfen (ohne Ausbildungsbeitriige):
Uberbriickungen und Anschaffungen

(Fr.17614.—)an. . . . . . . . .. 54

Lohnzuschiisse (Fr. 8426.50) an. . . . . 20
Aufnakmen in die Ubergangsstation:

Aufenthalt (Kost und Logis) . . . . . . 18

Nur Verpflegung
Andere Hilfe und Betrewung haben erfahren: 60

....................

Herzkrankheiten und Anomalien. . . . . . . . . . .
abkldrungsbediirftige Anomalien und Spezialbefunde . .

Struma . . . . . . . . . . ..o
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1958 1957
A %
...... 8 0,63 2,00
...... 5
..... f] 20
...... 12 0,95 2,33
...... 188 10,90 9,45
...... 248 19,19 14,58
...... 268 20,77 15,65
...... 9 0,71 0,60
...... 23 1,82 2,80
...... 68 5,37 7,59
...... 4 0,31 0,26
...... 67 5,29 6,39
...... 170 18,43 16,97
...... 78 6,16 9,99
...... 47 8,71 4,58
...... , 25 1,98 080
...... 25 1,98 —

Ausbildung und Umschulung

In Fragen der Ausbhildung und Umschulung befassten
wir uns mit 92 Patienten und Kurentlassenen. Natur-
geméss rekrutierten sie sich vorwiegend aus den jiingeren
Jahrgingen. Der jingste unserer Schiitzlinge war ein
18jahriger Bub, dessen Knochentuberkulose ihn vom
finften bis zum zwoélften Lebensjahr zum Kuren ge-
zwungen und jeden reguldren Schulbesuch verunmog-
licht hatte. Durch sorgfiltig gezielten Privatunterricht
suchten wir die grossen Schulliicken des intelligenten
Jungen zu schliessen und erlebten letzten Herbst die
grosse Freude, dass er in die sechste Klasse einer Sekun-
darschule aufgenommen werden konnte.

Die dlteste Patientin, bei der wir uns noch an eine Aus-
bildung wagten,war einesehr zarte, aber geistig bewegliche
48jdhrige Frau, die noch nie berufstitig gewesen war.
Sie hatte ihrer Lebtag zu Hause geholfen, Eltern und
Verwandte gepflegt und stand plotzlich eines Tages
allein, krank und ohne alle beruflichen Grundlagen da.
Auch sie wurde privat unterrichtet, vorwiegend in Ma-
schinenschreiben und etwas Buchhaltung. Auf Ende des
Berichtsjahres konnten wir ihr eine geeignete Biiro-
stelle vermitteln, die ihr die so notwendige Existenz-
grunglage verschafft. Sie befasst sich mit Registratur,
Statistik und Korrespondenz und arbeitet zur vollen
Zufriedenheit, ihrer Vorgesetzten.

Die von uns betreuten Lehrverhiltnisse, von denen
viele schon in den Vorjahren eingegangen worden waren,
verteilten sich auf folgende Berufe:

5 kaufménnische Angestellte 1 Schreiner

1 Verwaltungsangestellter 1 Wagner
1 Verkédufer 2 Zimmerleute
2 Hochbauzeichner 1 Coiffeur

2 Bauzeichner (Tiefbau)
1 Vermessungszeichner
1 Elektrozeichner

1 Retoucheur

1 Mechaniker

1 Décolleteur

1 Zifferblattdrucker

1 Kaminfeger

1 Schneider

1 Kleinstiickmacherin
1 Krankenpflegerin

1 Nervenpfleger

1 Rontgenassistentin
1 Haushaltlehre
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Es fallt auf, dass unter diesen Berufen auch kérperlich
anstrengendere vertreten sind. Der Zimmermann zum
Beispiel hatte seine Lehre schon vor der Erkrankung
begonnen ; nach der Kur schienen Fortsetzung der Lehre
und baldiger Abschluss in jeder Hinsicht weniger bela-
stend als eine Umstellung und lange Ausbildung in einem
neuen Beruf. In einigen Féllen (Coiffeur, Kaminfeger,
Schreiner, Wagner) war die Neigung des Patienten so
stark und eindeutig, dass wir, wenn auch etwas zogernd,
der Ausbildung zustimmten, aus der Erfahrung heraus,
dass ein Beruf, der mit Freude und Hingabe erfillt wird,
weniger anstrengt, als eine rein korperlich leichtere
Arbeit, zu der man sich zwingen muss.

Elf ehemalige Patienten haben im Berichtsjahr ihre
Lehre erfolgreich abgeschlossen, ndmlich je ein kauf-
ménnischer und ein Verwaltungsangestellter, ein Hoch-
bau- und ein Tiefbauzeichner, ein Zimmermann, der
Décolleteur, der Kaminfeger, der Schneider, die Klein-
stiickmacherin, die Krankenpflegerin und die Rontgen-
assistentin. Mit Ausnahme der Krankenschwester, die
noch eine zusitzliche Laborlehre absolviert, arbeiten
simtliche Absolventen auf dem erlernten Beruf; fiinf
bliebenihn ihrer Liehrfirma, die tibrigen fanden sofort und
ohne unser Zutun eine Arbeitsstelle. Zwei Lehrverhalt-
nisse (Zifferblattdrucker, Haushaltlehre) mussten nach
kurzer Lehrdauer aus gesundheitlichen Griinden auf-
gehoben werden. Ein kaufménnischer Lehrling musste
erneut kuren und deshalb seine Lehre unterbrechen; er
kann nach Abschluss der Kur die begonnene Ausbildung
fortsetzen. Alle iibrigen Lehrverhéltnisse verliefen kom-
plikationslos.

In Schulen und Kursen wurden im Berichtsjahr 41
Kurentlassene ausgebildet, 18 in der Arbeitsheilstétte
Appisberg, 4 in andern speziellen Eingliederungsstatten
fiir Behinderte, 8 in 6ffentlichen oder anerkannten Fach-
schulen, 7 an Privatinstituten, und 9 Patienten wurden
einzeln, zum grossten Teil direkt durch unsere Stelle
oder durch uns bestellte Privatlehrer unterrichtet.
Ebenfalls in eigener «Regie» lehrten wir Heimarbeiter
und Heimarbeiterinnen im Néhen an; sie sind jedoch bei
den Ausbildungen nicht mitgez&hls.

Von den insgesamt 41 Kursteilnehmern und Schiilern
beendeten im Berichtsjahr 22 Schule, Kurs oder Einzel-
unterricht erfolgreich; zwei mussten krankheitshalber
unterbrechen, und eine Patientin gab — angeblich wegen
zu grossen fachlichen Schwierigkeiten — auf. Die weitern
16 standen am Jahresende noch in der Ausbildung.

Von den 22 Absolventen mussten zwei nochmals ins
Sanatorium zuriickverlegt werden, die ibrigen 20 ar-
beiten heute auf dem angelernten Beruf. Im Gegensatz
zu den voll ausgebildeten Absolventen einer Lehre, die
ausnahmslos ihren Arbeitsplatz selber fanden, hatten
diese kurzfristig Angelernten deutlich mehr Miihe, zu
geeigneter Arbeit zu kommen;in 16 von 20 Fallen musste
die erste Anstellung durch uns vermittelt werden. Dieser
Vergleich zeigt schliissig, dass eine griindliche Ausbildung
in Form einer Voll-Lehre praktisch das Handicap der
Krankheit kompensiert, wihrend der kurzfristig aus-
gebildete oder angelernte Kurentlassene noch weitere
Eingliederungshilfe bedarf.

58 Kurentlassene (41 Ménner, 17 Frauen) erhielten
Ausbildungsstipendien, die mit insgesamt rund Fran-
ken 89 000.— den grossten Betrag unserer Auslagen fiir
Patienten ausmachen. Fr.15000.— stammen aus
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unsern eigenen Mitteln, rund Fr. 24 000.— mussten
wir auf dem oft mithsamen und zeitraubenden Gesuchs-
weg beschaffen. In dankbarer Freude diirfen wir jedoch
feststellen, dass keine, auch noch so kostspielige Aus-
bildung aus finanziellen Erwigungen unterbleiben
musste.

Arbeitsvermattlung

Stellensuche und Beschaffung von Heimarbeit be-
lasteten unsere Mitarbeiter zeitlich und psychisch weit-
aus am meisten, obschon es nicht einmal bei der Hilfte
der von uns betreuten Patienten (146 von 885) um Ar-
beitsbeschaffung ging. Aber der Familienvater, der vor
der Kur als Bauhandlanger oder Schwerarbeiter in der
Industrie seine Familie knapp durchbringen konnte,
der alleinstehende debile Bauernknecht, der nicht mehr
auf dem Lande arbeiten soll, der 58jéhrige Bécker, fiir den
die Lebensmittelbranche nicht mehr in Frage kommt,
der gelernte Maschinenschlosser, der nach einer tuber-
kulosen Hirnhautentziindung gelihmt, sprachgebrech-
lich, an einem Ohr taub und geistig nur noch zu allerein-
fachsten Serienarbeiten féhig ist — sie stellen uns Auf-
gaben, deren Losung wir oft wihrend Monaten unter
immer neuen Versuchen, Hoffnungen und Enttduschun-
gen erarbeiten miissen.

Die Abschwéchung der Konjunktur in der Uhren- und
zum Teil auch Metallindustrie war bei uns im Berichts-
jahr deutlich spiirbar: In Zeiten der Uberbeschiftigung
konnen da und dort noch Arbeitskrifte aufgenommen
werden, die schon in einer normalen, geschweige denn
in einer regressiven Wirtschaft nicht mehr einzugliedern
sind.

Wir bemithen uns immer wieder, die Eingliederungs-
fahigkeit so lange als moglich zu bejahen und in diesem
Sinne auch fiir iiber 60jédhrige Patienten, fiir nur noch
beschrinkt Arbeitsfdhige, fiir Chroniker oder Leute,
deren Tuberkulose durch andere Leiden oder Schwéchen
kompliziert ist, eine Arbeitsmoglichkeit zu suchen. Bei
diesen Bemithungen stossen wir immer wieder darauf,
wie sehr es uns im Kanton Bern an geschiitzten Werk-
stdtten und Arbeitsplitzen fehlt. Einzig die Band-Ge-
nossenschaft vermag einige solche zu bieten, und auch
sie konnte im vergangenen Jahr infolge verminderter
Industrieauftrdge nicht alle Kurentlassenen aufnehmen,
die wir ihr gerne vermittelt hédtten. Trotzdem war uns
die Band-Genossenschaft eine grosse Hilfe, gerade fur
die am meisten Benachteiligten und Schwéchsten unserer
Schiitzlinge, denen sie Trainingsmoglichkeiten, voriiber-
gehende und — in einigen Féllen — auch dauernde Be-
schéaftigung bot.

Trotz diesen erhohten Schwierigkeiten konnten wir
im Berichtsjahr 113 Patienten insgesamt 147 Arbeits-
moglichkeiten verschaffen, ndmlich 71 Arbeitsstellen,
7 Lehr- und Anlehrstellen, 16mal Heimarbeit, 22mal
Trainingsarbeit und in 80 Fillen voriibergehende Ge-
legenheitsarbeit, Aushilfsstellen und Auftrige.

Von den placierten Patienten hatten nur acht einen
Beruf erlernt; drei davon konnten gesundheitshalber
nicht mehr als Berufsleute vermittelt werden. Diese drei
und die tibrigen 105 Vermittelten waren also ungelernte
oder — grosstenteils mit unserer Hilfe — angelernte Leute.

Wie in den Vorjahren konnen die an Arbeitsstellen
Vermittelten in einige Hauptgruppen eingeteilt werden:
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Kaufménnisches Personal . . . . . . . . .. 14

Gewerbe und Handel . . . . . . . . . . .. 16
Metall- und Uhrenindustrie . . . . . . . . . 11
andere Industrie . . . . . . . . . ... .. 4
Gross- und Privathaushalt (inkl. Spitdler und
Sanatorien. . . . . . . . . . . . .. .. 17
Verschiedenes. . . . . . . . . . . . . ... 9

Finanzielle Beihilfe

54 Kurentlassene erhielten von uns finanzielle Bei-
hilfen, meist als Uberbriickungsbeitrag zwischen Kur-
abschluss und Arbeitsaufnahme. In einigen Féllen wur-
den Maschinen und Arbeitskleider angeschafft; einen
wesentlichen Beitrag erhielt die kinderreiche, in unge-
sunden Wohnverhéiltnissen lebende Familie eines ehe-
maligen Patienten an ein eigenes, neu errichtetes Haus.
Einer rechtschaffenen Bauernfamilie mit fiinf Kindern,
die durch die Kur des Vaters in finanzielle Schwierig-
keiten geraten war, nahmen wir, zusammen mit der
zustandigen Firsorgestelle, die dringendsten Schulden
ab und konnten damit die Verwertung des Heimwesens
vermeiden.

Der Totalbetrag der an 54 Empfénger ausgerichteten
Leistungen betrug Fr. 17 614. —.

20 weitere Kurentlassene erhielten eigentliche Lohn-
zuschiisse bei Teil- oder Trainingsarbeit im Gesamt-
betrag von Fr. 3426.50. Diese Form der Unterstiitzung,
die den Patienten vom Arbeitgeber als Lohn ausgerichtet
und deshalb nicht als Almosen empfunden wird, scheint
uns besonders wertvoll.
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Die fir Unterstiittzungen und Lohnzuschiisse ins-
gesamt aufgewendeten Fr.21 000.— stammten mit
rund Fr.17 000.— aus unsern eigenen Mitteln; tiber
Fr. 4000.— wurden uns von andern Institutionen, zum
Teil von der offentlichen Fiirsorge, zuriickerstattet.

Ubergangsstation

Das kleine Patientenheim in der Wohnung iiber unsern
Biiros war meist voll besetzt, so dass wir uns im Berichts-
jahr zur Anschaffung eines weitern Bettes entschlossen,
das allerdings nur in Notlagen voritbergehend belegt
werden soll. Die Ubergangsstation bot 18 Kurentlas-
senen — mit einer Ausnahme durchwegs Alleinstehenden —
voriibergehenden, meist mehrere Monate dauernden
Aufenthalt. 22 Patienten, darunter solche, die ausserhalb
von Bern wohnen, jedoch in der Stadt arbeiten oder eine
Schule besuchen, kamen wihrend Wochen oder Monaten
regelméssig oder an bestimmten Tagen zum Mittagessen.

Zur Entlastung unserer gesundheitlich behinderten
Haushélterin besorgt jeden Freitag die Frau eines
unserer Heimarbeiter die wochentliche Reinigung.

Die Wohnstube diente uns wiederholt als Unterrichts-
raum und fir Eignungsuntersuchungen ; an Weihnachten
vereinigte sie unsere Pensionéire und die Alleinstehenden
unter unsern Patienten zu einer gemeinsamen Feier mit
allen Mitarbeiterinnen der Hilfsstelle.

Die #dusserst bescheidenen Kostgelder vermogen die
Auslagen des Heimbetriebes nicht zu decken; im Be-
richtsjahr mussten wir Fr. 4433.91 zulegen. Wenn alle
unsere Pensiondre auswérts hatten untergebracht werden
miissen, hitte dies zweifellos ein Mehrfaches des zuge-
schossenen Betrages beansprucht.
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