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Directeur: le conseiller d'Etat D" Kurt Meyer
Suppléant: le conseiller d'Etat
D" Werner Martignoni

1. Einleitung

1.1 Wegweisend fur die Tatigkeit der Gesundheitsdirektion
waren vorweg die in den Richtlinien der Regierungspolitik der
Jahre 1983 bis 1986 enthaltenen Absichtserklarungen. Diese
konnten planmassig in verschiedenen Bereichen gefdrdert
bzw. verwirklicht werden.

1.2 Sowohl gesamtschweizerisch als auch im Kanton Bern
rickte das Gesundheitswesen, insbesondere aber das Spital-
wesen, in den Vordergrund der 6ffentlichen Diskussion. Die
Gesundheitsdirektion wurde dadurch zusatzlich stark belastet.
Die bereits friiher eingeleiteten Massnahmen zur Drosselung
der Kosten hatten sich als effizient erwiesen (Globalsteue-
rung). Sie wurden weitergefliihrt und zum Teil noch verstarkt. In
diesen Zusammenhang ist auch das Entlastungsprogramm
des Regierungsrates zu stellen. Der Grosse Rat bestellte in der
Dezember-Session die Kommission zur Beratung der in diesem
Rahmen notwendigen Anpassung gesetzlicher Erlasse (Ande-
rung des Spitalgesetzes sowie des Spitaldekretes). Dabei geht
es vor allem auch um die Weiterfiihrung des Spitalsteuerzehn-
tels.

1.3 Mit steigender Lebenserwartung bei gleichzeitiger Bevol-
kerungsstagnation nimmt die Generation der (iber 65jahrigen
weiter zu. Diese Tatsache bringt es mit sich, dass fir die
Gesundheitsdirektion weiterhin ein Schwerpunkt in diesem
Bereich besteht. Dem Grossen Rat wurde denn auch eine
Anzahl Geschéfte betreffend die Schaffung von Institutionen
fir Chronischkranke zur Beschlussfassung unterbreitet.

1.4 Gesundheits- und flirsorgepolitisches Ziel blieb weiterhin
das Streben nach einer ausreichenden und ausgewogenen
Versorgung samtlicher Landesteile und Bevolkerungsgruppen
mit medizinischen und allgemeinen Sozialdiensten. In diesem
Bereich wurden Fortschritte erzielt (Beispiel: Schaffung weite-
rer Psychiatriestiitzpunkte). Nach wie vor bestehen jedoch
Licken, die noch zu schliessen sein werden.

1.5 Zur Vorberatung des im Entwurf vorgelegten Gesund-
heitsgesetzes bestellte der Grosse Rat die erforderliche Kom-
mission. Diese nahm die Beratungen Ende August auf. Die
erste Lesung fand in der November-Session statt.

1.6 Gestltzt auf das Dekret tiber die Organisation der Gesund-
heits- und der Firsorgedirektion wurde eine Kantonale Kom-
mission fir das Pflegewesen geschaffen. Sie steht beiden
Direktionen als beratendes Organ zur Seite und befasst sich
vor allem mit Fragen betreffend Pflegedienste und Ausbildung
von Pflegepersonal.

1. Introduction

1.1 Les déclarations d’intention contenues dans les directives
de la politique gouvernementale pour les années 1983 a 1986
ont déterminé I'activité de la Direction de I’'hygiéne publique.
Elles ont pu étre avancées voire réalisées, comme prévu, dans
différents domaines.

1.2 Comme dans le reste de la Suisse, le domaine de la santé
et surtout celui du secteur hospitalier ont pris dans le canton de
Berne une place de premier plan dans les discussions publi-
ques. Cela a fortement occupé la Direction de I'hygiéne publi-
que. Les mesures qui avaient été prises pour endiguer les
dépenses se sont révélées efficaces (procédure destinée a
influencer I"équilibre du budget global). Elles ont été poursui-
vies et en partie renforcées. Dans cet ordre d'idées, le pro-
gramme d'allégement du Conseil-exécutif entre également en
ligne de compte. Au cours de la session de décembre, le Grand
Conseil a transmis |I'autorisation pour discuter les adaptations
nécessaires des textes légaux (modification de la loi sur les
hdpitaux et du décret sur les hopitaux). Il s"agit avant tout de
proroger le dixieme de I'imp6t en faveur des hopitaux.

1.3 La longévité croissante pour une évolution démographi-
que stagnante entraine une augmentation du nombre des per-
sonnes de plus de 65 ans. Cela reste un probléme crucial pour
la Direction de |’hygiéne publique. Un certain nombre d’affaires
concernant la création d’institutions pour malades chroniques
ont été soumises au Grand Conseil pour approbation.

1.4 Comme jusqu'ici, les secteurs de la santé et des ceuvres
sociales visent comme par le passé a garantir une assistance
médicale et sociale suffisante et équilibrée dans toutes les
régions et pour tous les groupes de la population. Des progrés
ont été enregistrés dans ce domaine (exemple: création de
nouveaux centres de soins psychiatriques). Des lacunes per-
sistent néanmoins, qui devront étre comblées.

1.5 Le Grand-Conseil a institué la commission nécessaire a
I’étude préparatoire du projet dela loi sur la santé. Cette com-
mission a commencé ses discussions fin ao(t et la premiéere
lecture a eu lieu au cours de la session de novembre.

1.6 En vertu du décret sur I'organisation des Directions de
I’hygiéne publique et des ceuvres sociales, une commission
cantonale pour la santé publique a été constituée. Elle épaule
les deux Directions pour les conseiller et elle s’occupe surtout
de questions concernant le service des soins et la formation du
personnel soignant.
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1.7 Der Regierungsrat nahm Kenntnis vom Entwurf der Ver-
ordnung Uber die Bewilligung zur Flihrung eines Privatspitals
oder einer anderen Krankenpflegeeinrichtung. Mit RRB
Nr.4177 vom 16.November 1983 wurde die Gesundheits-
direktion ermachtigt, das Vernehmlassungsverfahren einzu-
leiten.

2. Bericht der einzelnen Abteilungen
und Dienststellen

2.1 Direktionssekretariat

2.1.1 Das Sekretariat befasste sich im abgelaufenen Jahr wei-
terhin mit dem Konzept zur kulturellen, sportlichen und touri-
stischen Entwicklung der Region Bellelay. Diese Bestrebungen
laufen parallel zur baulichen Erneuerung der psychiatrischen
Klinik. Mit RRB Nr.736 vom 22.Februar ernannte der Regie-
rungsrat unter anderem die Arbeitsgruppe, welche mit der
Vorbereitung der erforderlichen Entscheidungsgrundlagen und
der Massnahmen beauftragt ist. Am 26. Oktober bewilligte
der Regierungsrat einen Kredit von 190 000 Franken zur Durch-
fuhrung einer diesbeziglichen Studie.

2.1.2 Mit besonderer Sorgfalt wurde die Einflihrung des neu-
en Okonomen der psychiatrischen Klinik Bellelay durchgefiihrt.
Es geht vor allem darum, Massnahmen fur die kiinftige Bewirt-
schaftung dieses Landwirtschaftsbetriebes in die Wege zu lei-
ten. Die Gesundheitsdirektion wurde dabei durch eine Fach-
gruppe unterstuitzt.

2.1.3 Aufwendig war die Ausarbeitung von Richtlinien tber
die private Tatigkeit der Arzte in den 6ffentlichen Spitalern
bzw. in den staatlichen Spitdlern und im Inselspital gemass
Artikel 24 Absatz 3 des Spitaldekretes. Mit RRB vom 6. Juli
1983 wurden die von der Gesundheitsdirektion unterbreiteten
Richtlinien genehmigt und auf den 1.Januar 1984 in Kraft
gesetzt.

214 Personelles

Beim Personal der Gesundheitsdirektion sind folgende Muta-
tionen zu verzeichnen:

— Als Nachfolger des am 31. Dezember 1982 zurlickgetretenen
Jurg Lehmann wurde als neuer Vorsteher der Abteilung Revi-
sorat mit Amtsantritt per 1. April 1983 Dr. rer. pol. Ernst Schatti,
geboren 1945, gewahlt.

— Am 31.Dezember 1983 trat Hanspeter Steiger als Adjunkt
der Abteilung Revisorat, mit Dank fiir die geleisteten Dienste,
zurlck.

— Mit RRB Nr.2915 vom 10. August 1983 wurde der Gesund-
heitsdirektion zu Lasten des ihr zugeteilten Kontingents die
Stelle eines Fachbeamten fir die Abteilung Planung, Bau und
Betrieb bewilligt.

2.2 Kantonsarzt
2.21 Medizinische und paramedizinische Berufe

Dem Kantonsarzt obliegt die Kontrolle Gber die Medizinalberu-
fe, die medizinisch-pflegerischen und die medizinisch-techni-
schen Hilfsberufe.

Bewilligungen zur Berufsauslibung wurden erteilt an:

1.7 Le Conseil-exécutif a pris connaissance du projet d'ordon-
nance sur |'octroi d'autorisations pour gérer un hopital privé ou
un autre établissement de soins. Par I"’ACE N° 4177 du 16 no-
vembre 1983, la Direction de I’'hygiéne publique a été chargée
d’engager la procédure de consultation.

2. Rapport des différents services

2.1 Secrétariat de Direction

2.1.1 Le secrétariat a continué de s'occuper durant |'année
écoulée d'un concept relatif au développement de la région de
Bellelay sur les plans culturel, sportif et touristique. Ces efforts
sont fournis parallelement aux travaux de rénovation de la
Clinique psychiatrique. Par I’ACE N° 736 du 22 février, le
Conseil-exécutif a nommé, entre autres, le groupe de travail
chargé de I'élaboration des bases nécessaires aux prises de
position et mesures. Le 26 octobre, le Conseil-exécutif a
approuvé un crédit de 190000 francs pour réaliser une étude
s’y rapportant.

2.1.2 Le nouvel économe de la Clinique psychiatrique de Bel-
lelay a été installé dans ses fonctions avec un soin particulier. Il
s'agit avant tout de mettre en route les mesures nécessaires a
la mise en valeur future de cette exploitation agricole. La Direc-
tion de I'hygiéne publique a été soutenue par un groupe de
spécialistes.

2.1.3 L’élaboration de directives relatives a |'activité privée
des médecins dans les hopitaux publics, resp. dans les hopi-
taux d’'Etat et I'Hopital de I'lle, conformément a I'article 24
3¢ alinéa du décret sur les hdpitaux, a exigé beaucoup d’ef-
forts. Les directives soumises par la Direction de I'hygiéne
publique ont été approuvées par I"’ACE du 6 juillet 1983 et sont
entrées en vigueur des le 1% janvier 1984.

214 Personnel

Le personnel de la Direction de I'hygiéne publique a connu les
mutations suivantes:

— M. Ernst Schatti, D" en sc. pol., né en 1945, a été élu comme
successeur de M. Jiirg Lehmann, démissionnaire, au poste de
directeur du Service de révision. Il est entré en fonction le
1¢" avril 1983.

— M. Hanspeter Steiger, adjoint du Service de révision, adonné
sa démission pour le 31 décembre 1983 et a été remercié pour
les services rendus.

— ParI’ACE N° 2915 du 10 ao(t 1983, la création d'un poste de
fonctionnaire spécialisé pour le Service de planification, de
construction et d’exploitation a été accordé a la Direction de
I’'hygiéne publique par imputation au contingent.

2.2 Médecin cantonal
2.2.1 Professions médicales et paramédicales
L'office du médecin cantonal effectue un contrdle sur les pro-

fessions médicales et paramédicales.

Des autorisations d'exercer la profession ont été délivrées
a:
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Beruf 1983 1982 Profession 1983 1982
Arzte 145 83 Médecins 145 83
Zahnarzte 17 24 Médecins-dentistes 17 24
Apotheker 20 21 Pharmaciens 20 21
Tierarzte 174 5 Vétérinaires 17 5

Bestand an Medizinalpersonen, Apotheken und Drogerien:

Effectif du corps médical, des pharmacies et des drogue-
ries:

31. Dezember 1983 31. Dezember 1982

31 décembre 1983 31 décembre 1982

Arzte 1287 1205
Zahnarzte 479 469
Apotheker 234 221
Tierarzte 156 144
Hebammen 258 248
Offentliche Apotheken 149 148
Drogerien 203 204

Médecins 1287 1205
Médecins-dentistes 479 469
Pharmaciens 234 221
Vétérinaires 156 144
Sages-femmes 258 248
Pharmacies publiques 149 148
Drogueries 203 204

Aufgrund des Statuts vom 19. September 1974 der Schweize-
rischen Sanitatsdirektorenkonferenz wurden zwei interkanto-
nale Priifungen flr Chiropraktoren ausgeschrieben.

20 Kandidaten erhielten nach erfolgreicher dreijahriger Ausbil-
dung an der Schule fiir Physiotherapie (Inselspital) ihr Diplom.
Ferner wurde 20 Gesuchstellern die Bewilligung zur selbstan-
digen Berufsauslibung erteilt.

8 Kandidaten bestanden die praktische Priifung in Fusspflege,
die in Zusammenarbeit mit dem Berufsverband durchgefiihrt
wird. Sodann wurden 7 Bewilligungen zur selbstandigen Be-
rufsaustibung ausgestellt.

14 Augenoptiker erhielten die nachgesuchten Bewilligungen.

2.2.2 Sanitdtskollegium des Kantons Bern
Entsprechend dem grossen Spektrum des Gesundheitswe-
sens und damit den Aufgaben des Sanitatskollegiums wurde
auchim Jahre 1983 die Hauptarbeit in den einzelnen Sektionen
geleistet. Die Tatigkeit der Sektionen umfasste folgende
Aspekte:

Medizinische Sektion

Die medizinische Sektion des Sanitatskollegiums hat im Ver-
lauf des Jahres 1983 an je einer Sitzung im Juni und Dezember
insgesamt 19 Beschwerden gegen Arzte bzw. Spitéler ab-
schliessend behandelt. Gleichzeitig wurden grundsétzliche
Stellungnahmen zur Produktion von Pferdeseren sowie zum
Problem der Methadonbehandlung erarbeitet. Schliesslich war
die im Januar abgehaltene Sitzung einer detaillierten Beratung
des Entwurfes eines neuen Gesundheitsgesetzes gewidmet.
Zusammen mit der pharmazeutischen Sektion gelang es, ein
fir alle Beteiligten befriedigendes Konzept fir die zukiinftige
Handhabung der Selbstdispensation im Kanton Bern zu finden
und eine entsprechende Formulierung in das Gesetz einfliessen
zu lassen.

Auch im abgelaufenen Berichtsjahr zeigte sich einmal mehr,
dass bei diagnostischen und/oder therapeutischen Misserfol-
gen, die keiner Verletzung der arztlichen Sorgfaltspflicht ange-
lastet werden konnen, dem Sanitatskollegium die Moglichkei-
ten fehlen, um durch materielle Hilfe finanzielle und menschli-
che Néte zu lindern. Das Sanitatskollegium hat deshalb offiziell
Antrag auf einen entsprechenden Fonds gestelit.

Pharmazeutische Sektion

Die Sektion hatte sich im Jahre 1983 vor allem mit zwei
Geschaften zu befassen. Das erste Geschaft betraf ein gericht-
liches Ermittlungsverfahren im Zusammenhang mit der illega-
len Einfuhr von pharmazeutischen Préparaten und deren Abga-
be im Sinne einer medizinischen Tatigkeit an chronischkranke
Patienten. In einem Gutachten, datiert vom 27. April 1983,

Selon le statut du 19 septembre 1974 de la Conférence des
directeurs cantonaux des affaires sanitaires, deux examens
intercantonaux pour chiropraticiens ont été organisés.
Aprés trois ans d’études, 20 candidats ont réussi avec succes
I’examen final en physiothérapie (Ecole de physiothérapie de
I'Hopital de I'lle); 20 personnes ont recu |'autorisation d’exer-
cer la profession de physiothérapeute a titre indépendant.

8 candidats ont réussil’examen de pédicure, examen organisé
en collaboration avec I'association professionnelle; 7 pédicu-
res ont obtenu |'autorisation d’exercer la profession a titre
indépendant.

14 opticiens ont obtenu les autorisations nécessaires.

222 College de santé du canton de Berne

En rapport avec le large spectre du domaine de I'hygiéne
publique et les taches corollaires du College de santé, le travail
principal a été de nouveau effectué en 1983 par les différentes
sections. L'activité des sections a porté sur les problémes
suivants:

Section médicale

La section médicale du Colleége de santé a traité etréglé dansle
courant de |I'année 1983 au cours d'une séance mensuelle en
juin et décembre un total de 19 réclamations contre des méde-
cins ou des hopitaux. Elle s’est en méme temps prononcée sur
la production de sérum de cheval et sur le traitement par la
méthadone. Finalement, la séance de janvier a été consacrée a
discuter en détail le projet d'une nouvelle loi sur la santé publi-
que. En collaboration avec la section pharmaceutique, elle a pu
trouver, a la satisfaction de tous les participants, un concept
sur la pratique de délivrance de médicaments par les médecins
dans le canton de Berne avant de I'intégrer dans la loi sous une
forme appropriée.

Durant I'exercice, on a de nouveau constaté qu’a la suite
d’échecs de diagnostic ou de thérapie qui ne peuvent étre liés a
un manquement aux obligations professionnelles de la part
des médecins, le Collége de santé ne dispose pas des moyens
financiers pour adoucir les maux d’ordre matériel et humain.
Pour ces raisons, le Collége de santé a proposé officiellement
de créer un fonds correspondant.

Section pharmaceutique .

La section s’est occupée principalement de deux affaires en
1983. La premiére concernait une procédure judiciaire en rap-
port avec |'acquisition illégale de produits pharmaceutiques et
leur distribution aux fins de traitement médical en faveur de
malades chroniques. Dans une expértise datée du 27 avril
1983, la section a pu répondre sans équivoque au juge d’ins-
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konnte die Sektion die Frage des UR in der Weise eindeutig
beantworten, dass eine Ubertretung sowohl des Medizinalge-
setzes als auch der einschlagigen IKS-Verordnungen Uber
Inverkehrbringung und Abgabe pharmazeutischer Praparate
vorlag.

Der zweite Fall betraf erneut die Drogenszene und die Abgabe
von Betdubungsmitteln an Abhangige. Aufgrund einer Klage
von Angehdrigen wegen N6tigung und Verletzung der Schwei-
gepflicht musste ein Apotheker zu einer Aussprache geladen
werden. Es zeigte sich, dass die beiden genannten Klagepunk-
te nicht zutrafen, dass dagegen bei der Abgabe von éarztlich
verordneten Medikamenten grobe Fehler gemacht wurden.
Bei der Behandlung dieses Falles wurde erneut die friihere
Feststellung gemacht, dass oft Apotheker im Kontakt mit Dro-
genabhangigen vermehrt Pressionen ausgesetzt sind.

Veterindrmedizinische Sektion

Die Sektion hatte sich vor allem mit dem illegalen Antibiotika-
bezug und -einsatz durch Tierbesitzer zu befassen. Denunziert
ein solcher den Lieferanten, so wird er selber als Bezliger und
Verwender straffallig, was natirlich der Transparenz nicht for-
derlich ist.

Im Zusammenhang mit den Spezialisierungstendenzen in der
Veterinarmedizin und dem Auftreten von Beratungstierarzten,
deren Tatigkeitsbereich sich aus verstandlichen Grinden nicht
auf den Rayon einer traditionellen Praxis beschranken kann,
tauchen im Kanton Bern vermehrt nicht hier niedergelassene
Tierarzte auf. Diese werden angehalten, die fur ihre Tatigkeit
notwendige Berufsauslibungsbewilligung im Kanton Bern zu
erwerben.

Im Zusammenhang mit den Angriffen auf das Schweizerische
Serum- und Impfinstitut betreffend die zur Serumherstellung
verwendeten Pferde wurden auch das Sanitatskollegium und
mit ihm die veterindr-medizinische Sektion angesprochen. Ein
geplanter Augenschein durch die Sektion hat sich in der Folge
erlibrigt, da die Kommission fur Tierversuche die Frage in eige-
ner Kompetenz zu regeln wunschte. Eine Stellungnahme aus
dem Schosse der medizinischen Sektion bestatigte die Not-
wendigkeit der Serumproduktion.

Zahndrztliche Sektion

Die zahnarztliche Sektion bearbeitete 1983 mit 66 Beschwer-
den gleichviele Falle wie im Vorjahr. Davon betrafen 49 Pro-
zent Frauen, 45 Prozent Manner und 6 Prozent Kinder. Von
den 66 eingegangenen Beschwerden wurden 5 an die Hono-
rarprifungskommission der Zahnarzte-Gesellschaft des Kan-
tons Bern weitergeleitet und 53 bereits durch die Sektion erle-
digt. Weitere 26 Beschwerden vom Vorjahr konnten geklart
werden.

Die insgesamt 79 im letzten Jahr beurteilten Beschwerden
setzten sie wie folgt zusammen:

5 wurden zurtickgezogen oder zwischen den Parteien selbst
geregelt. 50 Beschwerden wurden von der Sektion als ganz
oder teilweise gerechtfertigt und 20 als ungerechtfertigt beur-
teilt. In 4 Féllen Ubte die Sektion Beraterfunktion aus.

Von den 50 gerechtfertigten Beschwerden waren 13 (26%)
Haftpflichtfalle; in 29 Fallen (58%) kam der Zahnarzt dem
Patienten entgegen, undin 8 Fallen (16 %) wurde keine Einigung
erzielt. Von den 20 ungerechtfertigten Beschwerden fihrten 3
(15%) zu keiner Einigung.

52 Prozent der zu Beschwerden Anlass gebenden Zahnpro-
bleme betrafen Briicken, Kronen und Prothesen. 6 Falle (9%)
betrafen Fillungen und Wurzelbehandlungen. Es wurden
5 Fehldiagnosen und 5 Honorariberforderungen festge-
stellt.

Gegen 9 Zahnarzte trafen 1983 mehr als eine Beschwerde ein:
Gegen 6 Zahnérzte 2, gegen je einen Zahnarzt drei, vier und
flinf Beschwerden.

truction qu'il y avait bel et bien infraction tant a la Iégislation
médicale qu’aux ordonnances de I'OICM sur le commerce et la
distribution de produits pharmaceutiques.

La deuxiéme affaire concernait une nouvelle fois le milieu de la
drogue et la distribution de stupéfiants a des toxicomanes: en
raison d’'une plainte déposée par des membres de la famille
pour contrainte et infraction au devoir de garder le secret, un
collegue a di étre convoqué pour déposition. Il s’est révélé que
les deux sujets de plainte n’étaient pas fondés, mais que par
contre des fautes grossiéres avaient été commises dans la
distribution de médicaments prescrits par des médecins. On a
de nouveau constaté, lors du traitement de ces cas, que les
pharmaciens en contact avec des toxicomanes sont de plus en
plus soumis a des pressions de leur part.

Section vétérinaire

La section vétérinaire s'est occupée principalement de I'acqui-
sition illégale d'antibiotiques et de leur utilisation par des pro-
priétaires d'animaux. Dans le cas ou I'un de ces derniers
dénoncerait le fournisseur, il serait lui-méme passible d'une
peine en tant qu'acheteur et usager, ce qui naturellement n’en-
courage pas la transparence.

Enrapport avec la tendance des vétérinaires a se spécialiser et
I'installation de vétérinaires-conseils dont le champ d’activité
ne peut se limiter pour des raisons fort compréhensibles au
rayon d'un cabinet traditionnel, on voit apparaitre de plus en
plus dans le canton de Berne des vétérinaires qui n'y sont pas
domiciliés. Ceux-ci sont invités a solliciter une autorisation
d’exercer la profession dans le canton de Berne.

A la suite des attaques dont I'Institut suisse de séro-vaccino-
thérapie a fait I'objet aprés avoir recouru a des chevaux pour
fabriquer des sérums, le College de santé et, avec lui, la section
vétérinaire ont été sollicités. La visite projetée par la section
s’est avérée superflue aprés que la Commission pour les expé-
riences pratiquées sur des animaux a souhaité régler ce pro-
bléme de son propre chef. Une prise de position de la section
médicale a confirmé la nécessité de produire ce sérum.

Section dentaire

La section dentaire a traité autant de cas en 1983 que |'année
précédente, a savoir 66 réclamations. Elles concernaient
49 pour cent de femmes, 45 pour cent d’'hommes et 6 pour
cent d'enfants. 5 cas parmiles 66 réclamations déposées ont
été renvoyés a la Commission de contrdle des honoraires de
I’ Association des dentistes du canton de Berne et 53 ont déja
été classés par la section. En outre, 26 réclamations de I'année
précédente ont pu étre examinées.

Les 79 réclamations jugées I'année derniére se présentent
comme suit:

5 ont été retirées ou bien réglées entre les parties, la section a
reconnu 50 réclamations comme totalement ou partiellement
justifiées et 20 comme injustifiées, dans 4 cas, la section a
rempli la fonction de conseiller.

13 (26%) des 50 réclamations justifiées portaient sur la res-
ponsabilité civile; dans 29 cas (68%), le dentiste a fait preuve
de conciliation vis-a-vis du patient et dans 8 cas (16%), aucune
entente n'a été obtenue. Sur 20 réclamations injustifiées,
3 (16%) n’'ont conduit & aucune entente.

Les problémes dentaires ayant causé ces plaintes concer-
naient dans 52 pour cent des cas des travaux de ponts, cou-
ronnes et prothéses; 6 cas (9%) concernaient des plombages
et des traitements de racines. 5 erreurs de diagnostic et 5 no-
tes d’honoraires trop élevés ont été constatées. 9 dentistes
ont fait I'objet de plus d’une plainte en 1983: 6 ont en connu
deux, trois dentistes ont recu respectivement 3, 4 et 5 récla-
mations.
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Die zahnérztliche Sektion wurde nicht nur mit fachlichen und
zwischenmenschlichen Problemen konfrontiert, sondern ver-
mehrt auch mit rechtlichen Fragen, die mit Hilfe des juristischen
Mitgliedes des Sanitatskollegiums geldst werden konnten.
Die Sektion &dusserte sich ausserdem zur Salzfluoridierung,
zum Problem Wasserhygiene in zahnarztlichen Behandlungs-
einheiten, zum Quecksilbergehalt in Plomben sowie zum neuen
Gesundheitsgesetz.

2.2.3 Forensische Psychiatrie in den Anstalten

des Straf- und Massnahmenvollzuges

2.2.3.1 Die sich immer noch im Aufbau befindende, neuge-
schaffene Abteilung wird in erster Linie als Dienstleistungsbe-
trieb verstanden. In diesem Sinne wurde versucht, in den vier
Anstalten des Straf- und Massnahmenvollzugs und auch im
Bezirksgefangnis Bern das standig wachsende Bedurfnis nach
psychiatrischer bzw. psychotherapeutischer Betreuung der
Insassen zu decken.

2.2.3.2 Im Verlauf des Jahres 1983 haben wir mehr als 500
Klienten unsere Dienste als Psychiater anbieten kénnen —
davon waren (iber 400 Neuaufnahmen — bei rund 2000 Kon-
sultationen. Daneben erfuhren wir von der Psychiatrischen
Universitatspoliklinik eine wesentliche Unterstlitzung durch
den notfallméssigen Einsatz bei Insassen des Bezirksgefang-
nisses Bern und durch die Ubernahme von tiber 200 Therapie-
stunden bei 16 Insassen der Vollzugsanstalt St. Johannsen.

2.2.3.3 Im Sinne einer Krisenintervention konnten in mehre-
ren Fallen Inhaftierte flr kurze Zeit in kantonalen oder auch
ausserkantonalen psychiatrischen Kliniken aufgenommen und
behandelt werden. Eine Anzahl der selbstgeféhrdeten psy-
chisch Kranken musste jedoch wegen Fluchtgefahr und/oder
Gefahrdung der 6ffentlichen Sicherheit in den Haftanstalten
ambulant behandelt werden, obwohl sie aufgrund ihres Ge-
sundheitszustandes eine klinisch-psychiatrische Behandlung
ndtig gehabt hatten.

2.2.4 Zahnérztlicher Dienst in Anstalten

Die vom Regierungsrat beschlossene Oberarztstelle zur Si-
cherstellung der zahnérztlichen Versorgung in psychiatrischen
Kliniken und in den Anstalten des Straf- und Massnahmenvoll-
zuges konnte auch im verflossenen Jahr mangels geeigneter
Kandidaten nicht besetzt werden.

Der Dienst wird weiterhin durch einen Assistenten der zahn-
medizinischen Kliniken der Universitat Bern unter fachtechni-
scher Verantwortung derselben klaglos sichergestellt.

2.25 Erndhrungsberatung

Die Kantonale Erndhrungsberatungsstelle arbeitet nach den

folgenden Schwerpunkten:

— Erndhrungsberatungen oder Weiterbildungskurse fiir Mitar-
beiter in 16 Heimen

— Kurse zum Thema Umgang mit Lebensmitteln: Hygiene,
Aufbewahrung, Schadstoffe flir Kéchinnen/Koche, Hausbe-
amtinnen, Heimleiterinnen/Heimleiter der staatlich subven-
tionierten Schul- und Kinderheime, Alters- und Pflege-
heime

— Kurse fiir:
— Kéche und Fouriere der Kantonspolizei Bern
— Haushaltflihrungshelferinnen an der Kantonalen Bergbau-

ern- und Haushaltungsschule Hondrich

La section médicale a di faire face en plus des probléemes
techniques et relationnels, a des questions d’ordre juridique,
qu’elle a pu résoudre avec I'aide du membre juriste du College
de santé.

La section s’est prononcée également sur I'adjonction de fluor
au sel, le probleme de I’'hygiene de I’eau dans les installations
de soins dentaires, la teneur en mercure des plombages ainsi
que sur la nouvelle loi sur la santé publique.

2:2:3 Psychiatrie médico-légale dans les établissements

d’exécution des peines et des mesures

2.2.3.1 La division nouvellement créée et encore en cours
d’organisation doit étre avant tout envisagée comme une
exploitation fournissant des services: on s’est donc appliqué a
couvrir les besoins sans cesse accrus en assistance psychia-
trique ou psychothérapeutique des occupants des quatre éta-
blissements d’exécution des peines et mesures et de la prison
de district de Berne.

2.2.3.2 Au cours de I'année 1983, nous avons pu offrir nos
services comme psychiatres a plus de 500 clients, dont plus
de 400 étaient de nouvelles admissions, et ce pour 2000
consultations. De plus, nous avons recu un soutien important
de la Policlinique psychiatrique universitaire qui a participé aux
interventions d'urgence auprés d'occupants de la prison de
district de Berne et a effectué plus de 200 heures de consul-
tations thérapeutiques chez 16 occupants du pénitentier de
St-Jean. :

2.2.3.3 Des détenus ont pu étre accueillis et traités pour une
courte durée dans des cliniques psychiatriques du canton ou
d’ailleurs au titre d’intervention a la suite d'une crise. Un cer-
tain nombre de malades psychiques représentant une menace
pour eux-mémes ont di étre traités en ambulatoire dans le
pénitentier méme, pour des raisons de danger d'évasion et/ou
de menace pour la sécurité publique, alors méme que leur état
de santé exigeait un traitement en milieu clinique psychiatri-
que.

2.2.4 Service des soins dentaires

au sein des établissements

Le poste de médecin-chef, décidé par le Conseil-exécutif afin
d’assurer les soins dentaires dans les cliniques psychiatriques
et dans les établissements d’exécution des peines et des
mesures, n'a pas pu étre pourvu au cours de I'année écoulée
en raison du manque de candidats qualifiés.

Ces soins continuent d’étre assurés sans faille par un assistant
de la Cliniqgue médicale dentaire de I'Université de Berne, quien
porte la responsabilité.

2.25 Information alimentaire

L'information alimentaire cantonale poursuit son activité en

fonction des aspects dominants suivants:

— Information en matiére alimentaire ou cours de perfection-
nement pour les collaborateurs dans 16 foyers

— Cours sur la facon de traiter les denrées alimentaires: hygie-
ne, conservation, substances nocives, a l'intention des cui-
siniéres/cuisiniers, employées de maison, directeurs et di-
rectrices des foyers-écoles et foyers pour enfants subven-
tionnées par I'Etat, des asiles et des foyers médicalisés

— Cours pour:
— Cuisiniers et fourriers de la Police cantonale de Berne
- Intendantes-assistantes a I'Ecole cantonale des paysans

montagnards et d’enseignement ménager Hondrich



132 Gesundheitswesen

Hygieéne publique

— Mitarbeiter des Kuchen-, Pflege- und Verwaltungsberei-
ches des Bezirksspitals Frauenbrunnen
— Unterricht in Erndhrungslehre und Diatetik an folgenden
Schulen:
— Hebammenschule Kantonales Frauenspital, Bern
— Schule fir Erndhrungsberaterinnen und Erndhrungsbera-
ter
— Bernische Schule fiir Aktivierungstherapie
— Schule fur Didtk6échinnen und Didtkoche
— 4 Kochkurse fur Diabetiker in Thun, Wangen a.d. Aare und
St-Imier
-5 Altersnachmittage, 2 Informationsnachmittage fiir Ge-
meindeschwestern
— Fertigstellung der Broschire «Wer gesund is(s)t, hat mehr
vom Lebeny in Zusammenarbeit mit der Gesundheitsdirek-
tion des Kantons Bern
— Erndhrungs- und Kontrollberatungen nach arztlicher Verord-
nung im Kant. Frauenspital, Bern, und im Bezirksspital Frau-
brunnen, Jegenstorf.

2.2.6 Hygiene, Sozial- und Préventivmedizin

Die kantonale Kommission fiir Praventivmedizin hat sich im
Jahre 1983 mit dem Bericht ihres Prasidenten tber den bishe-
rigen Ausbau der Pravention im Kanton Bern (Praventivkon-
zept) befasst. Dieser Bericht enthalt wesentliche Teilkonzepte
bezlglich praventiver Massnahmen im Kanton Bern und deren
Ergebnisse der letzten 10 Jahre. In einigen Bereichen darf das
gesteckte Ziel als dem heutigen Stand entsprechend bezeich-
net werden, in anderen Bereichen sind Verbesserungen im
Sinne eines Ausbaus notwendig.

Am 12.Dezember 1983 ist die eidgendssische Verordnung
lber die Schwangerschaftsberatungsstellen in Kraft getreten.
Die schon friiher ausgearbeiteten Pflichtenhefte fir die 6ffent-
lichen Familienplanungsstellen sowie fir die vom Staat und
den Gemeinden subventionierten Institutionen der Ehe-, Fami-
lien- und Partnerschaftsberatung werden nach der entspre-
chenden Anpassung an die gesetzlichen Bestimmungen des
Bundesrechts in die Vernehmlassung gehen. Mit der Inkraft-
setzung der obgenannten Pflichtenhefte wird ein zuséatzlicher
Beitrag zur Bewaltigung der Problematik einer wirksamen Ver-
hiitung der Schwangerschaftsabbriiche erwartet.

Die genetische Beratungsstelle an der Universitats-Kinderkli-
nik in Bern funktioniert einwandfrei. Sie bearbeitete im Be-
richtsjahr insgesamt 360 Beratungsfalle, was gegentiber dem
Vorjahr eine Zunahme von 12 Prozent bedeutet. Die Kapazitat
des Laboratoriums flr Fruchtwasserdiagnostik am Kantonalen
Frauenspital in Bern wurde erweitert. Die Erweiterung der
Kapazitat der Abteilung fiir Zytogenetik am Pathologischen
Institut der Universitat Bern ist fir das Jahr 1984 vorgese-
hen.

Die Herz- und Kreislaufkrankheiten, die gegenwartig an erster
Stelle der Todesursachen stehen, haben mit grosser Wahr-
scheinlichkeit ihren Hohepunkt bereits erreicht. Bei diesen
Erkrankungen kann mit dem Rickgang der Sterblichkeit ge-
rechnet werden, was bereits in einigen anderen Landern der
Fall ist. Auch bei der bernischen Bevolkerung, insbesondere
bei den Jugendlichen, zeigt sich zunehmend ein langst er-
winschter Trend zum gesundheitsbewussten Verhalten, vor
allem in bezug auf die gesunde Erndhrungsweise und auf die
korperliche Ertlichtigung. Die geplante Intensjvierung der
Massnahmen zur Verhltung und Friiherkennung der Herz- und
Kreislaufkrankheiten im Rahmen grésserer praventivmedizini-
scher Programme muss somit dieser Tatsache entsprechend
neu Gberdacht werden.

— Collaborateurs des secteurs cuisine, soins et administra-
tion de I'Hopital de district Fraubrunnen, Jegenstorf
- Enseignement alimentaire et diététique dans les écoles sui-
vantes:
—Ecole pour sages-femmes, Maternité cantonale de
Berne
— Ecole pour conseillers et conseilleres en matiére alimen-
taire
— Ecole bernoise de thérapie d’animation
— Ecole pour cuisiniers et cuisiniéres diététiques
— 4 cours culinaires pour diabétiques a Thoune, Wangen sur
I’Aar et St-Imier
— b réunions I'aprés-midi pour le troisieme &ge, 2 aprés-midi
d’'information pour les infirmiéres de communes
— Achévement de la brochure «Qui mange sainement, vit
mieux» en collaboration avec la Direction de I'hygiéne publi-
que du canton de Berne
— Information alimentaire et contrdles effectués au cours de
visites sur ordonnance médicale a la Maternité cantonale de
Berne et a I'Hopital de district de Fraubrunnen, Jegenstorf

2.2.6 Hygiene, médecine sociale et préventive
En1983, la Commission cantonale pour une médecine préven-
tive a travaillé au rapport de son président concernant |'orga-
nisation de la prévention dans le canton de Berne (programme
de médecine préventive). Ce rapport contient des program-
mes partiels essentiels, relatifs aux mesures préventives dans
le canton de Berne ainsi que leurs résultats enregistrés au
cours des 10 dernieres années. Dans certains domaines, le
niveau actuel peut étre considéré comme conforme au but
poursuivi et dans d'autres des améliorations s’avérent néces-
saires dans le sens d'une extension.

L'ordonnance fédérale sur les centres de consultations pour
les femmes enceintes est entrée en vigueur le 12 décembre
1983. Les cahiers des charges qui avaient déja été élaborés a
I'intention des centres publics de consultations de planning
familial et des institutions, subventionnées par |'Etat et par les
communes et s’occupant des consultations en matiére de
couples, famille et participation au sein de la famille, seront
inclus dans la consultation dés leur adaptation aux dispositions
légales du droit fédéral. On escompte avec |'entrée en vigueur
des cahiers des charges susmentionnés une aide supplémen-
taire pour venir & bout du probléeme posé par une prévention
efficace des interruptions de grossesse.

Le service de consultation génétique a la Clinique pédiatrique
universitaire de Berne fonctionne sans accroc. Il s’est occupé
durant I'exercice d'un total de 360 cas, ce qui représente un
accroissement de 12 pour cent par rapport a I'année précé-
dente. La capacité du laboratoire de la Maternité cantonale de
Berne en matiére de diagnostics sur liquide amniotique a été
augmentée. L'extension de la capacité de la division de cyto-
génétique a I'Institut pathologique de I'Université de Berne est
prévue pour I'année 1984.

La courbe des maladies cardio-vasculaires, qui tiennent actuel-
lement le premier rang parmi les causes de déceés, a atteint,
selon toute probabilité. Son point culminant: on peut compter
sur un recu de la mortalité pour ces affections, comme cela est
déja le cas dans quelques autres pays. On peut également
constater parmi la population bernoise, notamment chez les
jeunes, une tendance a un comportement marqué par le souci
de santé, tel que souhaité depuis long temps: il se traduit avant
tout par le recours a une alimentation saine et par I'entraine-
ment physique. L'intensification prévue dans le domaine des
mesures pour la prévention et le dépistage précoce des mala-
dies cardio-vasculaires dans le cadre d'un programme plus
vaste de médecine préventive doit alors étre repensée en rap-
port avec ces faits.
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2.2.7 Ubertragbare Krankheiten

Die Vorbeugung Ubertragbarer Krankheiten bildete im Be-
richtsjahr nach wie vor einen wesentlichen Bestandteil der
praventivmedizinischen Tatigkeit im Kanton Bern.

In enger Zusammenarbeit mit dem Institut fir Hygiene und
medizinische Mikrobiologie der Universitat Bern, mit den frei
praktizierenden Arzten und mit den Spitalern wurden die Uber-
wachung der epidemiologischen Situation in einzelnen berni-
schen Regionen sowie die Intensivierung der Verhitungs-
massnahmen gegen virale Infektionen, Parasitosen und Spital-
infektionen neu eingeflhrt. Es hat sich gezeigt, dass in einigen
Bereichen, vor allem im Spitalbereich und bei den Vorasylanten
aus Entwicklungslandern, die Einfiihrung von ergdnzenden
praventiven Massnahmen notwendig wird.

Kinderldhmung und Rételn — Impfergebnisse:

2.2.7 Maladies transmissibles

La prévention des maladies transmissibles continue de repré-
senter une part essentielle des activités en matiére de méde-
cine préventive dans le canton de Berne.

En collaboration étroite avec I'Institut d’hygiéne et de micro-
biologie médicale de I'Université de Berne, avec les médecins

_ayantun cabinet privé et avec les hopitaux, la surveillance de la

situation épidémiologique dans les différentes régions bernoi-
ses ainsi que l'intensification des mesures préventives contre
les infections virales, les parasitoses et les infections dans les
hdpitaux ont été nouvellement introduites. Il s’est avéré que
dans certains secteurs, tout spécialement dans le secteur hos-
pitalier et dans celui concernant les demandeurs d’asile venant
des pays en voie de développement, |'introduction de mesures
préventives complémentaires était nécessaire.

Résultats des vaccinations contre la poliomyélite et contre la
rubéole:

1983 1982 1983 1982
Polioimpfungen 82 000 120 000 Vaccinations contre la poliomyélite 82 000 120 000
Roételnimpfungen 8 539 7512 Vaccinations contre la rubéole 8 539 7512

Bei Sauglingen und Kleinkindern wurden 22169 (Vorjahr:
19500) Polioimpfungen vorgenommen.

Die Impfteilnahme der Schilerinnen an der Rételnimpfaktion
ist nach wie vor als sehr gut zu bezeichnen.

Tuberkulose:

Im Berichtsjahr wurden 137 Tuberkulosefélle (Vorjahr: 175)
gemeldet. Davon waren 95 Félle (Vorjahr: 133) positiv.

Die Tuberkulose geht nach wie vor zurlick. Die Schirmbildzen-
trale des Kantons Bern hat nur einige wenige Falle entdeckt,
und sie wird nun dementsprechend reorganisiert und redimen-
sioniert.

Bakterielle Darmerkrankungen:
Die Laboratorien meldeten:

Un total de 22169 vaccinations antipoliomyélitiques (année
précédente: 19500) a été pratiqué sur des nourrissons et des
petits enfants.

La participation des écolieres a la campagne de vaccination
contre la rubéole continue d’étre tres bonne.

Tuberculose:

Durant I'exercice, 137 cas de tuberculose ont été enregistrés
(année précédente: 175), dont 95 se sont avérés positifs (an-
née précédente: 133).

Maladies intestinales bactériennes
Les laboratoires ont enregistré:

1983 1982 1983 1982
Falle Falle Cas Cas
Salm. typhi und paratyphi A und B 12 8 Salmonelloses typhiques et paratyphiques A+B 12 8
Lebensmittelvergiftungen 260 429 Salmonelloses (intoxications alimentaires) 260 429
Bakterielle Ruhr 48 37 Dysenterie bactérienne 48 37

Die leicht erh6éhte Zahl der Falle vom Salm. typhi und paratyphi
Aund Bist auf die Einschleppung dieser Erkrankungen aus dem
Ausland oder auf die Behandlung erkrankter ausléandischer
Patienten in bernischen Spitélern zurtickzufthren.

2.2.8 Tollwut und Hepatitis B

Die offentlichen Impfaktionen gegen Tollwut und Hepatitis B
bei Risikopersonen sind grosstenteils als arbeitsmedizinische
Massnahmen zu betrachten.

Der Impfschutz gegen Tollwut wird bei rund 1600 Risikoper-
sonen aufrechterhalten. Gegen Hepatitis B haben sich insge-
samt Uber 4000 Risikopersonen impfen lassen.

2.2.9 Grenzsanitatsdienst

8 (Vorjahr: 12) auslandische Arbeitnehmer konnten wegen
einer behandlungsbedurftigen Tuberkulose nicht zur Arbeits-

L"augmentation heureusement faible, des cas de salmonello-
ses typhique A et paratyphique B doit étre imputée a une
introduction de ces maladies a la suite soit d'un séjour a
I"étranger soit du traitement dans des hopitaux bernois de
patients étrangers atteints par ces affections.

2.2.8 Rage et hépatite B

La campagne publique de vaccination contre la rage et I’'hépa-
tite B menée en faveur des personnes a risque doit étre consi-
dérée généralement comme une mesure relevant de la méde-
cine du travail.

La vaccination préventive contre la rage a été poursuivie
auprés de 1600 personnes a risque. Contre |I'hépatite B, 4000
personnes au total se sont fait vacciner.

2.2.9 Service sanitaire frontalier

8 (12 en 1982) salariés étrangers n'ont pu se voir confier un
travail en raison d’une tuberculose nécessitant des soins. 85
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aufnahme zugelassen werden. 85 (122) Auslander erhielten die
provisorische Arbeitsbewilligung unter é&rztlicher Uberwa-
chung. Bei 21 (25) Ausléandern wurde nach der Abklarung die
definitive Arbeitsbewilligung ohne &rztliche Uberwachung er-
lassen.

Eine zunehmende Problematik stellt der Gesundheitszustand
der Vorasylanten aus Entwicklungslandern dar. Ein grosser
Prozentsatz von ihnen leidet an verschiedenen Parasitosen,
und auch das Ausscheiden von verschiedenen Krankheitserre-
gern kommt bei ihnen vermehrt vor:

Auf Antrag der Gesundheitsdirektion hat das Institut fiir Hygie-
ne und medizinische Mikrobiologie der Universitat Bern in
Zusammenarbeit mit der Medizinischen Poliklinik des Inselspi-
tals gegen Ende des Jahres 1983 bei 100 Vorasylanten aus
Entwicklungslandern eine epidemiologische Studie durchge-
fahrt. Die Ergebnisse dieser Studie werden fir die Einfihrung
von gezielten Massnahmen im Friihjahr 1984 verwendet.

2.2.10 Das Pflegewesen

Das Pflegewesen der Gesundheitsdirektion wird durch zwei

Sachbearbeiterinnen betreut.

Grundsatzlich sind ihnen drei Bereiche in beratender Funktion

zugeteilt:

— Spitalexterne Krankenpflege

— Pflegedienste von Spitélern, Alters- und Pflegeheimen und
Anstalten

— Schulen fir Spitalberufe

221 Spitalexterne Krankenpflege

Die Tatigkeit im Bereich der Gemeindekrankenpflege erfolgte
in enger Zusammenarbeit mit dem Fursorgeinspektorat. Es
wurden neun individuelle Beratungen in Gemeinden durchge-
flhrt, ein Informationsabend Gber Gemeindepflege gegeben,
ein Vortrag uber spitalexterne Krankenpflege und Gesund-
heitspflege abgehalten. Zudem wurden 48 telefonische Bera-
tungen (neben vielen einzelnen telefonischen Auskiinften)
durchgeflihrt und 5 Beratungen im Buro der Sachbearbeiterin
abgehalten.

Eine Ist-Bestandesaufnahme im spitalexternen Bereich erweist
sich als sehr schwierig. Zuerst sollte der Soll-Zustand theore-
tisch festgehalten werden und als Grundlage dienen kon-
nen.

Zur Datensammlung in der Gemeindepflege fehlen Arbeitsin-
strumente, die Auskunft (ber die Tatigkeiten der Gemeinde-
schwestern geben. Es ist daher unerlasslich, zuerst solche zu
schaffen (Patientenkarteikarten fiir Gemeindeschwestern, Ar-
beitsleistungsrapporte usw.).

Die ab 1.Januar 1984 empfohlenen Tarifansétze fir die Ge-
meindekrankenpflege werden mit Hilfe der Sachbearbeiterin in
die Praxis umgesetzt und die Erfahrungen bei deren Handha-
bung ausgewertet.

2.2.12 Pflegedienste von Spitalern, Alters-

und Pflegeheimen und Anstalten

In Zusammenarbeit mit dem Flrsorgeinspektorat wurden 27
private Heime inspiziert und beraten. Es wurden 11 Besuche in
Akutspitalern und Pflegeheimen gemacht, um die Stellenplane
im Pflegedienst zu Uberprifen, teils im Auftrag der Abteilung
Revisorat der Gesundheitsdirektion. Die Sachbearbeiterinnen
wurden fiir zahlreiche Beratungen der Pflegedienste in Spité-
lern und Heimen in Anspruch genommen. Daneben nahmen sie
zur Erhaltung und Férderung von Kontakten an 32 Arbeitsta-
gungen und Sitzungen von berufsspezifischen Gremien teil. Im
weiteren nahmen die Sachbearbeiterinnen flir das Pflegewe-

(122) étrangers ont recu une autorisation provisoire de travail
moyennant surveillance médicale. 21 (25) étrangers ont obte-
nu |"autorisation définitive de travail aprés examen, mais sans
surveillance médicale.

L'état de santé des demandeurs d’asile en provenance des
pays en voie de développement pose de plus en plus de pro-
blémes: un fort pourcentage souffre de parasitoses diverses et
I’'excrétion de divers agents pathogénes est fréquente chez
€ux.

Sur proposition de la Direction de I'hygiéne publique et en
collaboration avec la Policlinique médicale de I'Hépital de I'lle,
I'Institut d’hygiéne et de microbiologie médicale de |'Universi-
té de Berne a réalisé a la fin de I'année 1983 une étude épidé-
miologique aupres de 100 demandeurs d’asile de pays en voie
de développement. Les résultats de cette étude seront utilisés
pour l'introduction de mesures appropriées au printemps
1984.

2.2.10 Service des soins

Le Service des soins de la Direction de I’'hygiene publique est

pris en charge par deux responsables qualifiées en soins infir-

miers. Par principe, une fonction consultative leur est attribuée

dans les trois secteurs suivants:

— Soins infirmiers externes

— Services de soins des hdpitaux, asiles et foyers avec enca-
drement médical et autres établissements

— Ecoles pour professions soignantes

2.21 Soins infirmiers extrahospitaliers

L'activité dans le domaine des soins infirmiers au sein des
communes s’est effectuée en collaboration étroite avec I'Ins-
pection des ceuvres sociales. Neuf consultations individuelles
ont été réalisées dans des communes, une soirée d'informa-
tion sur les soins infirmiers dans les communes a été organisée
et une conférence sur les soins infirmiers et I'hygiéne de santé
aeu lieu. En outre, 48 consultations téléphoniques (sans parler
des nombreux conseils par téléphone) et 5 consultations dans
le bureau de la responsable qualifiée ont été réalisées.

Un relevé de I'état réel dans le domaine des soins infirmiers
extrahospitaliers s'avere tres difficile. Il faudrait d’abord se
référer théoriquement a I'objectif a atteindre.

Pour enregistrer les données en matiére de soins pratiqués
dans les communes, on manque de sources susceptibles de
nous informer sur les activités des infirmiéres dans les com-
munes. Il est des lors indispensable de commencer par les
constituer (fiches des patients constituant un fichier pour les
infirmiéres de soins a domicile, rapport sur les prestations
fournies).

2.2.12 Services des soins des hopitaux, asiles et

foyers et autres établissements

En collaboration avec I'Inspection des ceuvres sociales,
27 foyers ont été |'objet d’inspections et se sont vus prodiguer
des conseils. Afin d’examiner le plan de |'effectif du personnel
dans le Service des soins, 11 visites ont été effectuées dans les
hopitaux pour maladies aigués et dans des foyers avec enca-
drement médical, en partie a la demande du Service de révi-
sion de la Direction de I'hygiéne publique.

Les responsables qualifiées ont été appelées bon nombre de
fois a prodiguer des conseils dans des hopitaux et foyers dans
le cadre des Services des soins.
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sen zu Geschéften der Gesundheits- und Fursorgedirektion
Stellung.

2.2.13 Schulen fiir Pflegeberufe

Die Mitwirkung an der Schulplanung und in Ausbildungsfragen
bestand hauptséachlich aus Stellungnahmen zu berufsspezifi-
schen Fragen. Die Sachbearbeiterinnen nahmen als Staatsver-
treter teil in 7 verschiedenen Ausbildungs- und Schulkommis-
sionen und Stiftungsgremien. Es fanden sich im Jahr 1983
insgesamt 5 Praktikantinnnen aus welsch- und deutsch-
schweizerischen Kaderschulen ein, um ein ein- bis zweitagiges
Praktikum bei der Gesundheitsdirektion, Abteilung Pflegewe-
sen, zu absolvieren.

2214 Schwangerschaftsabbruch

Im Berichtsjahr wurden 1240 straflose Schwangerschaftsab-
briiche nach Art.120 StGB vorgenommen (Vorjahr: 1232). Die
statistische Auswertung der straflosen Schwangerschaftsab-
briiche erfolgt, aufgrund anonymer Angaben, mittels EDV und
weist folgende Ergebnisse auf:

Parallelement, afin de maintenir et encourager les contacts,
elles ont pris part a 32 journées de travail et a des séances
d’associations professionnelles spécifiques.

Les responsables en soins infirmiers se sont prononcées en
outre sur des affaires de la Direction de I'hygiéne publique et de
la Direction des ceuvres sociales.

2.2.13 Ecoles pour professions soignantes

L’'essentiel de I'activité en matiére de planification scolaire et
de questions touchant a la formation professionnelle a consis-
té a se prononcer sur les questions spécifiquement profession-
nelles. Les responsables qualifiées ont participé, en tant que
représentantes de I'Etat, @ 7 commissions de formation pro-
fessionnelle et scolaires et a des conseils de fondation. On a
compté au total, en 1983, b stagiaires en provenance d’écoles
de cadres romandes et alémaniques, qui ont accompliun stage
d’un a deux jours auprés du service des soins de la Direction de
I’hygiéne publique.

2.2.14 Interruption de grossesse

Durant I'exercice, 1240 interruptions non punissables de la
grossesse selon Iarticle 120 du CPS ont été pratiquées (année
précédente: 1232). Elles ont été évaluées statistiquement en
recourant au traitement informatique de données anonymes.
En voici les résultats:

1983 1982 1981
9 9

% % % % %
Wohnort Kanton Bern 79 82 81 Domicile Canton de Berne 79 82 81
Ubrige Schweiz/Ausland 21 18 19 Autres cantons et étranger 21 18 19
Nationalitat Schweizerin 78 78 81 Nationalité suisse 78 78 81
Auslanderin 22 22 19 étrangére 22 22 19
Zivilstand ledig 54 55 56 Etat-civil célibataire 54 55 56
verheiratet/verw./gesch. 46 45 44 mariée, veuve ou divorcée 46 45 44
Kinder kinderlos 56 54 58 Enfants n'ayant pas d’enfant 56 54 58
1983 1982 1981 1983 1982 1981
% % % % % %
Woche bis 8. Woche 33 31 28 Délai avant la 8¢ semaine 33 31 28
9.-10. Woche 42 41 47 durant les 9¢ et 10¢ semaines 42 41 47
11.-12. Woche 19 22 20 durant les 11° et 12° semaines 19 22 20
13. und mehr 6 6 5 au-dela de la 128 semaine 6 6 5
Alter 15-19 12 13 15 compris entre
20-24 28 27 29 Age 15 et 19 ans 12 13 15
25-29 25 22 25 20 et 24 ans 28 27 289
30-34 16 18 12 25 et 29 ans 25 22 25
35-39 13 13 12 30 et 34 ans 16 18 12
alter 6 7 7 35 et 39 ans 13 13 12
Kontrazeption keine Methode 51 53 51 supérieur a 39 ans 6 7 7
Durchfihrungsorte Privatspital 11 14 Contraception aucune méthode 51 53 51
Bezirks-/Regionalspital 24 33 Endroit de Hbpital privé 11 14
Frauenspital 63 51 l'intervention  Hopital de district ou régional 24 33
anderorts 2 2 Maternité 63 51
Autres 2 2

2.2.15 Katastrophenhilfe, Gesamtverteidigung

Unter der Federfiihrung der Zentralstelle fir Katastrophenhilfe
und Gesamtverteidigung (Militérdirektion) konnte die vom Re-
gierungsrat mit der Planung des Koordinierten Sanitatsdien-
stes beauftragte Arbeitsgruppe wesentliche Grundlagen und
Stellungnahmen ausarbeiten. Es wurden zuhanden des Regie-
rungsrates Wahlvorschlage fiir die Ernennung der Chefs der
sanitatsdienstlichen Rdume ausgearbeitet und ein entspre-
chendes Pflichtenheft gutgeheissen. Zudem mussten vor der
Wahl dieser Raumchefs Grundsatzdiskussionen iber Aus- und
Weiterbildung und Entschadigung fiir die nebenamtliche Tatig-

2.2.15 Aide en cas de catastrophes, défense générale

Sous laresponsabilité du Service central des secours en cas de
catastrophe et de la défense (Direction des affaires militaires),
des bases importantes et des prises de position ont pu étre
élaborées par le groupe de travail chargé par le Conseil-exé-
cutif de la planification du service sanitaire coordonné. Des
propositions en vue de la nomination du chef des locaux des
services sanitaires ont été élaborées a I'intention du Conseil-
exécutif et un cahier des charges correspondant a été approu-
vé. En outre, avant le choix de ce chef, des discussions fon-
damentales ont d étre menées concernant la formation pro-



136 Gesundheitswesen

Hygiéne publique

keit im Auftrag des Staates geflihrt werden. Mit dem Ziel, ein
Katastrophendispositiv fir den Kanton Bern zu realisieren, fan-
den unter der Leitung des Kantonsarztamtes Gesprache mit
anderen Direktionen statt.

2.2.16 Notfalldienst

Im April des Berichtsjahres wurde die Kantonale Kommission
fir das Rettungswesen geschaffen, welche unter dem Présidi-
um eines arztlichen Mitarbeiters des Kantonsarztamtes steht.
Die Kommission nahm zu grundlegenden Fragen des Rettungs-
wesens Stellung und erarbeitete in Zusammenarbeit mit der
Generaldirektion der PTTein Grunddispositiv fir die Einfihrung
der Notrufnummer 144 im ganzen Kanton Bern. Damit samtli-
che Rettungsfahrer im Kanton Bern Uiber das gleiche sanitéats-
dienstliche Grundwissen verfligen, wurde von der Kommission
Rettungswesen ein Ausbildungskurs organisiert, der erstmals
im Frihjahr 1984 stattfinden kann. Die problematischen Vorar-
beiten fir den zweckmassigen Einsatz von Medizinalpersonen
bei der Luftrettung konnten abgeschlossen werden.

2.217 Umweltschutz

Der Kantonsarzt ist Mitglied der Kantonalen Umweltschutz-
kommission, welche unter der Federfihrung der Direktion flr
Verkehr, Energie- und Wasserwirtschaft tatig ist.

fessionnelle et la formation continue ainsi que les indemnités a
verser pour |'activité a titre accessoire exercée pour le compte
de I'Etat. Dans le but de mettre sur pied un dispositif en cas de
catastrophe pour le canton de Berne, des entretiens ont eu lieu
avec d'autres Directions sous la conduite du médecin canto-
nal. :

2.2.16 Service des urgences

Au cours du mois d’avril de I'année sous rapport, la Commis-
sion cantonale du service de sauvetage a été constituée et
placée sous la présidence d'un collaborateur médical du méde-
cin cantonal: elle s’est prononcée sur des questions fonda-
mentales concernant le Service de sauvetage et a mis au point
en collaboration avec la Direction générale des PTT, un dispo-
sitif de base pour l'introduction du numéro d’appel d'urgence
144 dans I'ensemble du canton de Berne. Afin que tous les
conducteurs de véhicules de sauvetage du canton de Berne
disposent des mémes connaissances fondamentales en ma-
tiére de service sanitaire, un cours de formation a été organisé
par cette Commission: il ne pourra avoir lieu pour la premiére
fois qu’au printemps 1984. Les travaux préparatoires, problé-
matiques, pour une intervention efficace du personnel médical
lors de sauvetages aériens ont pu étre terminés.

2.217 Protection de I'environnement

Le médecin cantonal fait partie de la Commission cantonale
pour la protection de I'environnement, laquelle agit sous la
responsabilité de la Direction des transports, de |'énergie et de
I’économie hydraulique.

2.2.18 Kantonsbeitrdge fir die Invalidenfiirsorge 2.2.18 Subventions cantonales en faveur de I'aide
und zur Férderung der Volksgesundheit aux invalides et du développement de I'hygiene
publique
Fr. Fr.
1. Klinik Balgrist, Zurich 13 219~ 1. Clinique Balgrist, Zurich 13219.-
2. Wilhelm-Schulthess-Stiftung, Zurich 18 504.35 2. Fondation Wilhelm Schulthess, Zurich 18 504.35
3. Bernische Rheumaliga und Behindertenhilfe siehe unter Beitrage 3. Association bernoise d'aide aux invalides
aus dem Fonds zur Krankheitsbekdmpfung (voir sous Subventions provenant du Fonds pour la lutte
4. Bernische Beratungs- und Fiirsorgestelle «Pro Infirmisy, contre la maladie)
Beitrag an die Betriebskosten e 4. Pro Infirmis, section bernoise, contribution aux frais
5. Kantonalverband bernischer Samaritervereine 10 000.— d’exploitation -
6. Bernische Liga fur Krebskranke = 5. Alliance cantonale des samaritains, Berne 10 000.—
7. Kantonalbernischer Hilfsverein fiir Geisteskranke 6. Ligue bernoise contre le cancer -
7.1 Zur Forderung der Beratungs- und Firsorgestellen 3 000.- 7. Association cantonale d’aide aux malades mentaux
7.2 Beitrag an die Spieltherapiestellen im Oberland 35 000.— 7.1 En faveur des dispensaires et des centres de consultations 3 000.—
8. Schweizerisches Toxikologisches Informationszentrum 45 780.- 7.2 En faveur des stations thérapeutiques dans |I'Oberland 35 000.—
9. Schweizerischer Verband diplomierter Krankenschwestern 8. Centre suisse d'information toxicologique . 45 780.-
9.1 Beitrag an die Sektion Bern 2 500.- 9. Association suisse des infirmiéres diplomées
10. Schweizerisches Krankenhausinstitut 210 158.- 9.1 Section Berne 2 500.-
11. Salmonellen-Zentrum, Zirich 19 451.75 10. Institut suisse des hopitaux, Aarau 210 158.-
12. Interverband flr Rettungswesen, Aarau 4593.- 11. Centre de salmonelles, Zurich 19 451.75
13. Interkantonale Kontrolistelle fir Heilmittel 412 000.- 12. Association pour les opérations de sauvetage, Aarau 4 593.-
14. VESKA-Stiftung, Vermittlungs- und Beratungsstelle 13. Office intercantonal de contréle des médicaments (OICM) 412 000.-
fir Schwestern und Pfleger 1 000.- 14. Fondation VESKA, Office de consultations et de placement
15. Behandlung von Berner Patienten in Schinznach-Bad - pour personnel infirmier 1 000.-
16. Volksheilbad Freihof, Baden - 15. Traitement de patients bernois a Schinznach-Bad -=
17. Volksheilstatte Leukerbad, Kollektivmitgliederbeitrag 2 000.- 16. Bains thérapeutiques Freihof, Baden -—
18. Schule fir Physiotherapie, Lausanne 17. Sanatorium populaire pour rhumatisants, Loéche-les-Bains,
Beitrag an die Ausbildung von Berner Schiilern 15 663.95 contribution de membres 2 000.-
19. Dentalhygieneschule, Zurich 18. Ecole de physiothérapie, Lausanne, subvention a la formation
Beitrag an die Ausbildung von Berner Schiilern 75 763.558 d’éléves provenant du canton de Berne 15 663.95
20. Kollektivmitgliederbeitrage von je 100 Franken an: 19. Ecole d’hygiéne dentaire, Zurich, subvention a la formation
Schweizerischer Verband fiir freie Krankenpflege, d’éléves provenant du canton de Berne /5 753.55

Schweizerisches Rotes Kreuz,
Schweizerischer Hebammenverband, Sektion Bern,
Schweizerische Stiftung fiir Kardiologie, Lausanne

20. Contribution de membres allant de 100 & 1000 francs:
Association suisse de gardes-malades indépendantes,
Croix-Rouge suisse,
Association suisse de sages-femmes, section Berne, Fondation suisse
pour la cardiologie, Lausanne
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2.2.19 Beitrdge aus dem Fonds 2.2.19 Subventions provenant du Fonds
zur Krankheitsbekdmpfung pour la lutte contre les maladies

Fr. Fr.
Rheumakrankheiten 509 401.85 Rhumatisme 509 401.85
Chronische Bronchial- und Lungenerkrankungen 1924 .- Affections broncho-pulmonaires chroniques 1924 -
Chronische Nierenerkrankungen 114 500.- Affections rénales chroniques 114 500.-
Zerebrale und spinale L&hmungen 48 038.40 Paralysies cérébro-spinales 48 038.40
Zuckerkrankheiten 263 619.30 Diabétes 263 619.30
Krebskrankheiten 605 363.45 Affections cancéreuses 605 363.45
Bern. Arbeitsgemeinschaft Nichtrauchen (BAN) 96 000.— Association bernoise des non-fumeurs 96 000.—
Genetische Beratungsstelle 126 433.60 Service de consultation génétique 126 433.60
Erndhrungsberatung 293 345.15 Information alimentaire 293 345.15
Triagestelle 821.- Centre de triage 821.-
Hilfsstelle Bern 156 876.80 Aide bernoise 156 876.80
Wissenschaftliche Untersuchung AFP-Screening 3178.— Examens scientifiques a I'aide du Screening 3178.-
Kinderlahmung 341 351.90 Paralysie infantile 341 351.90
Tollwut 333 940.95 Rage 333 940.95
Hepatitis B 429 959.65 Hépatite B 429 959.65
Roteln 54 365.45 Lutte contre la rubéole 54 365.45
Tetanus 3829.20 Tétanos 3829.20
Salmonellen 4 622.05 Salmonelle 4 622.05
Tuberkulose 1418 089.65 Tuberculose 1418 089.65
Praventivmassnahmen der Epidemienbekdmpfung 706.85 Mesures préventives de lutte contre les épidémies 706.85
Massnahmen der Epidemien- und Tuberkulosebekampfung Mesures de lutte contre les épidémies et la tuberculose
am Institut fir Hygiene und medizinische Mikrobiologie a I'Institut d’hygiene et de microbiologie médicale
der Universitat Bern 202 328.- de I’'Université de Berne 202 328.-
Andere mikrobiologische Untersuchungen 2 188.70 Autres examens microbiologiques 2 188.70
Diverses 6 904.50 Divers 6 904.50
2.3 Kantonsapotheker 2.3 Pharmacien cantonal
2.3.11 Apotheken 2.3.11 Pharmacies
Stand 31. Dezember 1983 149 Niveau au 31 décembre 1983 149
Neuerdffnungen 1983 . 1 Ouvertures de nouvelles pharmacies 1983 1
Schliessungen 1983 - Fermetures 1983 -
Befunde des Inspektorats: Im allgemeinen gut Constations faites par I'inspection: bonnes en général
2.3.1.2  Drogerien 2.3.1.2  Drogueries
Stand 31. Dezember 1983 203 Niveau au 31 décembre 1983 203
Neuero6ffnungen 1983 3 Ouvertures de nouvelles drogueries 1983 3
Schliessungen 1983 4 Fermetures 1983 4

Befunde des Inspektorats: Im allgemeinen gut

Constatations faites par I'inspection: bonnes en général

Es mussten nur noch wenige Verwarnungen wegen Verkaufs
von Liste-C-Produkten gemacht werden.

2.3.2 Privatapotheken der Arzte

Im Berichtsjahr wurde erneut von praktisch jedem neueroff-
nenden Arzt ein Gesuch um Selbstdispensation gestellt, unab-
héngig davon, wo sich seine Praxis befindet. Es wurden zahl-
reiche provisorische Bewilligungen ausgestellt, da die definiti-
ve erst nach positiv verlaufener Inspektion erteilt werden kann.
Das Inspektorat (Milizsystem) hatte im Berichtsjahr Abgange
zu verzeichnen, die erst 1984 kompensiert werden kénnen.

2.3.3 Arzneimittelablagen

Mit der Zunahme der Arztedichte und dem Ausbau der Ver-
sorgungskapazitat der Apotheken wird die Funktion jeder ein-

On a pu se limiter a quelques avertissements, dis ala vente de
produits figurant sur la liste C.

2.3.2 Pharmacies privées des médecins

Comme le précédent, cet exercice a vu pratiquement chaque
médecin ouvrant un cabinet médical déposer une demande
d’autorisation de gérer une pharmacie privée, et ce, indépen-
damment du lieu du cabinet.

Un grand nombre d’autorisations provisoires a été accordé,
car une autorisation définitive n'est donnée que lorsqu’une
inspection s'est avérée satisfaisante. Quelques collaborateurs
(travaillant & titre accessoire) ont quitté le service d’inspection
au cours de |'exercice et ne peuvent étre remplacés qu’en
1984.

2.3.3 Dépots de médicaments

Vus I'accroissement de la densité des médecins et I'augmen-
tation de la capacité d'approvisionnement des pharmacies, la
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zelnen Arzneimittelablage im Jahr 1984 einer strengen Prifung
unterzogen werden.

2.3.4 Herstellungskontrolle

Die Regionale Fachstelle fir Heilmittelkontrolle fiihrt mit einem
vollamtlichen Inspektor (Chemiker) und einem Mitarbeiter in
sehr enger Zusammenarbeit mit dem Kantonsapotheker fir
die Nordwestschweiz die Herstellungskontrolle durch. Grund-
lagen fur den Kanton Bern bilden das Gesetz vom 6. November
1972 Uber den Beitritt des Kantons Bern zur interkantonalen
Vereinbarung vom 3. Juni 1971 tber die Kontrolle der Heilmit-
tel, das Dekret tiber die Herstellung von und dem Grosshandel
mit Arzneimitteln vom 4. September 1974 und der Grossrats-
beschluss betreffend den Beitritt des Kantons Bern zur Verein-
barung der nordwestschweizerischen Kantone tber die Her-
stellungskontrolle bei Arzneimitteln vom 4.September 1974
sowie der dazugehorende Anhang betreffend die Vereinba-
rung der nordwestschweizerischen Kantone (iber die regionale
Durchfiihrung von Inspektionen in Betrieben und Unterneh-
men, die Arzneimittel herstellen oder mit solchen Grosshandel
betreiben (vom 31.7.1973). Die Zusammenarbeit hat auch im
Berichtsjahr eine kostenglinstige Bewaltigung der falligen Be-
triebsinspektionen nach den Richtlinien der IKS erméglicht.

2.3.5 Kantonale Betdubungsmittelkontrolle
2.3.5.1 Sie befasst sich mit der Kontrolle des Verkehrs mit
Betaubungsmitteln fiir medizinische Zwecke.

2.3.5.2 Es wire zu begriissen, wenn von seiten des Bundes-
amtes fir Gesundheitswesen die Lieferungskontrolle auf EDV
genommen werden wirde, da wir bis heute Tausende von
Lieferscheinen ungeordnet zur Kontrolle erhalten. Trotz dieser
Schwierigkeiten konnten einige Missbrauche festgestellt und
unterbunden werden.

2.3.6 Aufsichtskommission fir

wissenschaftliche Tierversuche

Im Berichtsjahr haben sich die Mitglieder zu drei Plenarsitzun-
gen und zahlreichen Besprechungen im Rahmen der Subkom-
mission zusammengefunden. Die Aufsichtskommission flr
wissenschaftliche Tierversuche hat sich — im Sinne des Bun-
desgesetzes — das Ziel gesetzt, sdmtliche Tierversuche durch-
fihrenden Betriebe zu erfassen und mit den Forderungen der
eidgendssischen Tierschutzgesetzgebung sowie der Bewilli-
gungspraxis vertraut zu machen: ein Riesenpensum, das nur
durch persénlichen Einsatz aller Kommissionsmitglieder be-
wéltigt werden konnte!

Aufgrund der eidgendssischen Gesetzgebung ist jeder Tier-
versuch vor Beginn auf seine Tauglichkeit sowie auf die dazu
notwendigen Tiere zu prufen; eine Arbeit, die selbst Fachleu-
ten Probleme stellt. Jedes einzelne der rund 200 bis Ende 1983
eingegangenen Bewilligungsgesuche wurde minutios gepriift.
Bewilligungen wurden nur erteilt, wenn die gesetzlichen Anfor-
derungen liickenlos erfullt waren. Viele Gesuche wurden nur
unter bestimmten Auflagen bewilligt, andere zur Begutach-
tung in bezug auf die Notwendigkeit dem Sanitatskollegium
Uberwiesen.

Alle Versuchsbetriebe wurden durch Delegierte der Kommis-
sion kontrolliert. In einem Fall musste unter Androhung des
Bewilligungsentzuges die Liquidation der Tiere gefordert wer-
den - sofern nicht innert nitzlicher Frist gesetzeskonforme
Zustande gewaébhrleistet werden kénnten!

fonction de chaque dépot de médicaments sera soumis en
1984 a un contréle rigoureux.

2.3.4 Contréle de fabrication

Le service régional du contréle des médicaments effectue
avec un inspecteur (chimiste) engagé a temps complet et un
collaborateur le contréle de la fabrication dans le Nord-Ouest
de la Suisse, en étroite collaboration avec le pharmacien can-
tonal. Servent de bases Iégales a ce contrdle dans le canton de
Berne: la loi du 6 novembre 1972 portant adhésion du canton
de Berne a la Convention intercantonale du 3 juin 1971 sur le
contrdle des médicaments, le décret du 4 septembre 1974 sur
la fabrication et le commerce de gros des médicaments, I'ar-
rété du Grand Conseil du 4 septembre 1974 portant adhésion
du canton de Berne a la Convention des cantons du Nord-
Ouest de la Suisse sur le contrdle de la fabrication des médi-
caments avec son appendice du 31 juillet 1973 concernant
I’organisation régionale d’inspections dans les entreprises qui
fabriquent des médicaments ou qui se livrent a leur commerce
de gros. Cette collaboration a permis a nouveau d’effectuer a
prix avantageux les inspections d’entreprise, dans le respect
des directives de I'OICM.

2.3.5 Contréle cantonal des stupéfiants

2.3.5.1 Il continue a surveiller le commerce de stupéfiants
destinés a I'usage médical.

2.3.5.2 Vu que des milliers d’avis de livraison en désordre
nous parviennent actuellement pour étre controlés, il serait
souhaitable que I'Office fédéral de la santé publique recoure a
I'informatique pour le contrdle des livraisons. Malgré les diffi-
cultés, on a découvert et mis fin a quelques abus.

2.3.6 Commission de surveillance des expériences

scientifiques pratiquées sur les animaux

Durant I'exercice, les membres de la Commission se sont ré-
unis au cours de trois séances pléniéres et pour de nombreux
entretiens dans le cadre de la sous-commission. La Commis-
sion de surveillance des expériences scientifiques pratiquées
sur les animaux s’est fixée pour but, au sens de la législation
fédérale, d'enregistrer la totalité des expériences pratiquées
sur des animaux par des centres d’expérimentation et de se
familiarisier avec les exigences posées par la législation fédé-
rale sur la protection des animaux de méme qu’avec la pratique
exercée pour accorder les autorisations. Ce travail de géant
n’'a pu étre mené a bien que gréce au concours personnel de
tous les membres de la Commission.

En raison de la législation fédérale, avant de pratiquer toute
expérience sur des animaux, il faut vérifier I'utilité de I'expé-
rience et la nécessité des animaux qui y sont requis, ce qui
pose des problemes méme aux spécialistes. Chaque demande
parmi les quelque 200 demandes d’autorisation déposées
jusqu’a la fin de I'année 1983 a été minutieusement vérifiée: il
n'y a été accédé que lorsque les exigences juridiques ont été
satisfaites sans faille. Beaucoup de demandes n’ont été
approuvées que sous respect de conditions déterminées;
d’autres ont été renvoyées au College de santé afin d'étre
expertisées quant a leur nécessité.

Les délégués de cette Commission ont contrélé tous les éta-
blissements pratiquant I'expérimentation animale; dans un
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Die durch die eidgendssische Tierschutzgesetzgebung gefor-
derten Bedingungen sind nunmehr im Kanton Bern erfiillt. Es
hat sich gezeigt, dass mit dem nun zur Verfiigung stehenden
Instrumentarium weitere restriktivere Massnahmen maglich
sind, um die Zahl der verwendeten Tiere noch mehr einzu-
schranken. Die tierschitzerischen Aspekte bei der Durchfiih-
rung von Tierversuchen kénnen bereits heute als llickenlos
eingehalten bezeichnet werden.

Wegen der Umstellung der Meldepflicht auf das Bewilligungs-
system sind absolute Zahlen der verwendeten Tiere flir das
vergangene Jahr heute erst approximativ abschéatzbar. Exakte
Zahlen werden dann wieder Ende 1984 zur Verfliigung stehen;
sie konnen dann den obligatorischen Rapporten «Abschluss-
bericht bzw. Zwischenberichty, die alljahrlich fir jeden Tierver-
such zu erstellen sind, aller Institute entnommen werden.

Statistik (iber die im Tierversuch verwendeten* Tiere

In den approximativen Zahlen pro 1983 sind die fur Versuche
vorgesehenen Tiere gemass Bewilligungsgesuchen enthalten,
und zwar auch fur solche, die bis 31.Dezember 1983 durch
Erteilung der formellen Bewilligung noch nicht erledigt waren.
Die nachstehenden Zahlen sind aber auch daher kaum ver-
gleichbar, weil sich Versuche uber den Stichtag (31.12.) er-
strecken kénnen.

cas, un délai a été imparti pour que les conditions respectant la
loi soient garanties, sous menace de retrait de |'autorisation et
abattage des animaux. :

Les conditions exigées par la |égislation fédérale sur la protec-
tion des animaux sont actuellement remplies a Berne. Il s’est
avéré gu'avec les moyens d’intervention disponibles, d'autres
mesures plus restrictives permettant de réduire encore le nom-
bre des animaux sacrifiés sont envisageables. On peut consi-
dérer qu’'a I'heure actuelle les expériences pratiquées sur les
animaux respectent en tous points les principes de la protec-
tion des animaux.

Le systeme de |'autorisation ayant remplacé celui de I'obliga-
tion de déclarer, les chiffres absolus des animaux utilisés pour
I'année écoulée ne peuvent étre estimés qu’approximative-
ment. Ce n'est qu’'en 1984 qu'on disposera a nouveau de
chiffres exacts; il pourront alors étre puisés dans les rapports
que tous les instituts sont tenus de rédiger annuellement pour
chaque expérience pratiquée sur des animaux: rapports de
cloture, intermédiaire, etc.

Statistique portant sur les animaux utilisés* pour les expérien-
ces scientifiques

Les chiffres approximatifs pour 1983 comprennent les ani-
maux prévus pour les expériences autorisées ainsi que ceux
servant aux expériences ayant obtenu |'autorisation formelle
mais en cours au 31décembre 1983. Les chiffres suivants ne se
prétent pas a une comparaison étant donné que les expérien-
ces peuvent étre poursuivies au-dela du jour du relevé (31 dé-
cembre).

Tiergattungen 1983 1982 Espéce d’animaux 1983 1982
Affen (inkl. Macace) 43 60 Singes (macaques compris) 43 60
Gemsen = 4 Chamois - 4
Hunde - 8 Chiens - 8
Katzen 166 77 Chats 166 77
Kuhe 27 47 Vaches 27 47
Pferde 104 210 Chevaux 104 210
Schafe/Ziegen 14 93 Moutons et cheévres 14 93
Schweine 143 14 Porcs 143 14
Rinder . 45 7 Beeufs 45 7
Mause 99 575 157 881 Souris 99 575 157 881
Ratten 37 083 34 679 Rats 37 083 34 679
Kaninchen 5148 5 166 Lapins 5148 5 166
Meerschweinchen 8 767 7 643 Cochons d’Inde 8767 7 643
Hamster 260 98 Hamsters 260 98
Huihner 100 164 Poules 100 164
Hihnerkiken 10 86 Poussins 10 86
Génse - 8 Oies - 3
Kaltblitler - 284 Animaux a sang froid - 284
Forellen 400 125 Truites 400 125
Elritzen 150 185 Vairons 150 185
Karpfen - 50 Carpes - 50
Frettchen - 79 Furets = 79
Ziervogel - 14 Canaris et perruches - 14

* «verwendety ist nicht identisch mit «getdtety. Eine grossere Anzahl von Ver-
suchstieren wird nach dem Versuch lebend und unversehrt weitergegeben oder
behalten.

2.3.7 Interkantonale Kontrollstelle fiir Heilmittel (IKS)

Die Konferenz der Interkantonalen Vereinigung trat zu zwei
ordentlichen Tagungen, der Vorstand zu vier Sitzungen, zu-
sammen.

Die Tatigkeit der IKS stand im Zeichen folgender Schwerpunk-
te:

- Die Studie, auf welche Art die Arbeiten der IKS fiir die Heil-
mittel-Begutachtung und -Registrierung durch die EDV unter-
stitzt und erleichtert werden kénnen, wurde anfangs Jahr
abgeschlossen. Der zustimmende Grundsatzbeschluss des

* «Utilisés» n’est pas synonyme de «tués». Un grand nombre d’animaux d'expé-
rience sont rendus ou gardés sains et saufs aprés |I'expérience. Le taux de mor-
talité n'est communiqué que pour les animaux supérieurs.

2.3.7 Office intercantonal .pour le contréle

des médicaments (OICM)

La conférence de I'Union intercantonale s’est réunie pour deux
sessions ordinaires, son comité directeur pour quatre séan-
ces.

L'activité de I'OICM s’est concentrée sur les points sui-
vants:

— L'étude portant sur la facon dont les travaux d’'expertise et
d’enregistrement des médicaments par I'OICM peuvent étre
appuyés et allégés par I'informatique a été terminée au début
de I'année. La décision prise par le comité directeur d"approu-
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IKS-Vorstandes ermdglichte die Aufnahme der Vorarbeiten
zum Aufbau der IKS-Heilmittel-Datenbank.

— Die Auswertung des am 10.Mai 1982 eingeleiteten Ver-
nehmlassungsverfahrens tber ein neues Heilmittelkonkordat
wurde im Berichtsjahr abgeschlossen. Die iberwiegende
Mehrheit der eingegangenen Stellungnahmen beflirwortet die
Beibehaltung der foderalistischen Ordnung der Heilmittelkon-
trolle auf dem \Weg eines Konkordates. Nur sehr wenige Stel-
lungnahmen forderten eine Bundeslosung. Der Entwurf wird
nun Uberarbeitet.

— Am 28. Oktober trat die Arbeitsgruppe «Arzneimittelmiss-
brauch» zu einer konstituierenden Sitzung zusammen. Sie hat
zur Aufgabe, die Entwicklung auf dem Gebiet des Arzneimit-
telmissbrauchs laufend zu verfolgen, die entsprechenden In-
formationen zu sammeln und aufzuarbeiten und Massnahmen
aus gesamtschweizerischer Sicht mit den Kantonen zu pru-
fen.

— ImIKS-Laboratorium wurden insgesamt 1813 (195 3) offizielle
Analysen von pharmazeutischen Spezialitaten durchgefihrt.
Bei den offiziellen Spezialitatenprifungen wurden 3640 (4126)
Wirkstoffe und 473 (444) pharmazeutische Hilfsstoffe quanti-
tativ bestimmt. Die 1813 offiziellen Untersuchungen deckten in
127 Fallen (7,0%) Unstimmigkeiten auf, das heisst, dass unge-
fahr jedes vierzehnte der analysierten Medikamente beanstan-
det werden musste. Es ist dies die tiefste im IKS-Labor je
erhaltene Beanstandungsquote. In 79 Fallen wurden zu gerin-
ge Wirkstoffgehalte festgestellt. Zu hohe Wirkstoffgehalte
ergaben sich in 20 Féllen. Zwolf Praparate mussten infolge
deutlicher Zersetzung beanstandet werden. Relativ haufig,
d.h.in 22 Fallen, konnten entweder nicht deklarierte Wirkstof-
fe festgestellt werden, oder es wurden deklarierte Arzneisub-
stanzen nicht aufgefunden. Diese wenigen Hinweise zeigen,
welche Bedeutung die Heilmittelkontrolle hat.

2.4 Rechtsabteilung

2.4.1 Entsprechend dem Organisationsdekret vom 10.No-
vember 1977 steht die Rechtsabteilung sowohl der Gesund-
heits- als auch der Firsorgedirektion zur Verfligung. Sie berat
im weiteren Behorden und Institutionen aus dem Bereiche des
Gesundheits- und des Firsorgewesens in Rechtsfragen.

2.4.2 Die Arbeit am neuen Gesundheitsgesetz konnte wie
vorgesehen weitergefiihrt werden. Im Frihjahr erfolgte die
Auswertung des Vernehmlassungsverfahrens, welches rund
80 Eingaben mit sich gebracht hatte. Im August wurde der
neue Erlass an einer zweitagigen Sitzung in Schénried von der
grossréatlichen Kommission durchberaten. In der November-
session wurde das Gesetz durch den Grossen Rat der 1. Lesung
unterzogen. Sowohl in der Kommission als auch im Plenum
fand der Erlass eine gute Aufnahme und wurde ohne wesent-
liche Anderungen genehmigt. In der Februarsession 1984 wird
die 2.Lesung zum Gesetz stattfinden.

2.4.3 Mit einer Anderung des Spitalgesetzes soll dem Gros-
sen Rat die Verlangerung des Spitalzehntels um weitere
12 Jahre vorgeschlagen werden. Die Vorlage wurde von der
grossratlichen Kommission bereits beraten und gutgeheissen.
Sie wird vom Grossen Rat in der Februar- und Maisession 1984
behandelt werden. Ebenfalls abgeschlossen werden konnten
die Arbeiten am Spitaldekret, welches im Zusammenhang mit
der Verlangerung des Spitalzehntels einer Uberarbeitung be-
durfte. Das Dekret wird dem Grossen Rat in der Maisession
1984 vorgelegt werden.

ver le traitement électronique des données a permis d’entre-
prendre les travaux préliminaires pour la mise en place d'une
banque de données de médicaments a I’OICM.

— L'évaluation de la procédure de consultation engagée le
10 mai 1982 pour un nouveau concordat du contréle des médi-
caments a été terminée durant I'exercice. La majorité des avis
recus préconisent de maintenir I’ordre fédéraliste du contrble
des médicaments par le biais d'un concordat. Seul un trés petit
nombre s’est prononcé en faveur d'une solution fédérale. Le
projet sera remanié.

— Le groupe de travail «Abus de médicaments» s’est réuni le
28 octobre pour une séance constituante. Il est chargé de
suivre le développement dans le domaine de I'emploi abusif de
médicaments, de rassembler et de traiter les informations cor-
respondantes et d’examiner avec les cantons les mesures a
prendre du point de vue global suisse.

- Le laboratoire de I'OICM a procédé au total a 1813 (1953)
analyses officielles de spécialités pharmaceutiques. Dans le
cadre des contrdles officiels de spécialités, on a dosé quanti-
tativement 3640 (4126) substances actives et 473 (444) adju-
vants médicaux. Les 1813 analyses officielles ont révélé des
irrégularités dans 127 cas (7,0%) ce qui revient a dire qu’en-
viron un médicament analysé sur 14 a dd étre contesté comme
non conforme. C’est le niveau le plus bas de contestation qui
ait été enregistré dans le laboratoire de I'OICM. Dans 79 cas,
les analyses ont détecté une quantité trop faible de substance
active et dans 20 cas une quantité trop forte. On a da déclarer
non conformes 12 produits pharmaceutiques en raison d’une
décomposition évidente. Il a été relativement fréquent i.e.
dans 22 cas, soit de trouver des substances actives non
déclarées, soit de ne pas trouver de substance active déclarée.
Ces quelques exemples montrent I'importance de I'Office de
contréle des médicaments.

2.4 Service juridique

2.4.1 Envertu dudécretd’organisation du 10 novembre 1977,
le Service juridique reste a la disposition aussi bien de la Direc-
tion de I'hygiéne publique que de la Direction des ceuvres
sociales. En outre, il conseille les autorités et institutions de la
santé publique et de |'assistance sociale pour les questions
juridiques.

2.4.2 Lestravaux pour la nouvelle loi sur la santé publique ont
pu étre poursuivis comme prévu, de sorte qu'au printemps a eu
lieu I'évaluation de la procédure de consultation; celle-ci a
suscité quelque 80 requétes. Au mois d'aodt, la commission
du Grand Conseil a débattu a fond la nouvelle loi lors d'une
séance de deux jours a Schonried. Le Grand Conseil soumis
cette loi a une premiére lecture lors de sa session de novem-
bre. Le projet de loi a été bien accueilli aussi bien de la com-
mission que de I'assemblée pléniére et approuvé sans modifi-
cation notable. La deuxieme lecture de la loi aura lieu au cours
de la session de février 1984.

2.4.3 Le Grand Conseil va proposer de prolonger la dime
hospitaliére pour une durée de 12 ans par une modification de
la loi sur les hopitaux. Le projet a déja été discuté et approuvé
par la commission du Grand Conseil et sera traité par le Grand
Conseil au cours des sessions de février et mai 1984. De
méme, les travaux relatifs au décret sur les hopitaux, qui a fait
I’'objet d’'un remaniement en rapport avec la prolongation de la
dime hospitaliére, ont pu étre achevés. Le decrét sera soumis
au Grand Conseil au cours de la session de mai 1984.
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2.4.4 Neben der laufenden Behandlung von Einzelgeschéaften
und Beratungen konnte im Berichtsjahr auch die Verordnung
lber die Kantonale Kommission fir das Pflegewesen verab-
schiedet werden.

2.5 Abteilung Planung, Bau und Betrieb

2.51 Notfall- und Rettungswesen

Gemaéss Artikel 12 des Spitalgesetzes hat der Regierungsrat
die noétigen Vorschriften Gber den Notfalldienst der Spitéler
sowie Uber die Organisation und Durchfiihrung von Kranken-
und Verletztentransporten zu erlassen. Um die Grundlagen zur
Verwirklichung dieser Vorschriften bereitstellen zu kénnen,
werden verschiedene Vorabklarungen durchgefiihrt. Zudem
konnte mit den Arbeiten flir eine definitive Regelung der finan-
ziellen Beitrage an die der Sanitatspolizei Bern durch den Kran-
ken- und Verletztentransport entstehenden Defizite begonnen
werden.

2.5.2 Dentalhygieneschule Bern

Der Regierungsrat hat dem Gesuch der neu gegrindeten Stif-
tung Dentalhygieneschule Bern um Ubernahme der Defizitan-
teile fir 10 Berner Schiilerinnen pro Ausbildungsgang zuge-
stimmt. Bis jetzt hat sich der Kanton Bern an der Zircher
Schule beteiligt. Mit der Er6ffnung der Dentalhygieneschule
Bern im Friihjahr 1984 lauft die Beitragsleistung des Kantons
Bern aus. Der Umstand, dass bisher wenig Schweizerinnen
ausgebildet werden — zurzeit gibt es eine Schule in Genf und
eine zweite in Zurich — fuhrt dazu, dass viele auslandische
Dentalhygienikerinnenin der Schweiz arbeiten. Im Kanton Bern
beispielsweise sind 15 schweizerische und 36 auslandische
Dentalhygienikerinnen tatig. Aufgrund dieser Situation ent-
spricht die Schaffung weiterer Ausbildungsmaoglichkeiten ei-
nem Bedarf. Ein entsprechender Vorstoss wurde zudem im
Grossen Rat lanciert.

2.5.3 Bettenbilanz

In Beantwortung der Motion Rychen (Affoltern) vom 2.Sep-
tember 1981 hat die Abteilung Planung, Bau und Betrieb eine
Bettenbilanz ausgearbeitet.

Der Regierungsrat hat am 2.November 1983 von der Bilanz
Kenntnis genommen und die GD ermachtigt, darliber in geeig-
neter Form zu informieren.

254 BESIS-3, zentrale Auswertung

der Planungsdaten

Gemaéss RRB vom 24. September 1980 betreffend Aufgaben-
Ubertragung und Festlegung der Bettenzahlen an die Spitalver-
bande wurde die Gesundheitsdirektion beauftragt, die Anpas-
sungen von Aufgaben, Grdsse und Ausstattung namentlich bei
Anderungen der Bettenbelegung oder der Aufenthaltsdauer zu
prifen. Als Basis dazu dienen die Planungsdaten, welche all-
jahrlich im Rahmen des bernischen Spitalinformationssystems

2.4.4 Outre le traitement courant d’affaires particuliéres et de
consultations, on a pu, durant |'exercice, arréter I'ordonnance
concernant la Commission cantonale pour le Service des
soins.

2.5 Service de planification, de construction
et d’exploitation

251 Urgences et sauvetages

Conformément a l'article 12 de la loi sur les hopitaux, le
Conseil-exécutif doit décréter les prescriptions nécessaires
concernant le Service des urgences dans les hopitaux, de
méme que I'organisation et |I'exécution du transport des mala-
des et des blessés. Pour pouvoir mettre a disposition les bases
de réalisation de ces prescriptions, diverses études préliminai-
res sont effectuées. En outre, on a pu entamer les travaux pour
régler définitivement la contribution financiére au déficit résul-
tant du transport des malades et des blessés a la Police sani-
taire de Berne.

2.5.2 Ecole d’hygiénistes dentaires de Berne

Le Conseil-exécutif a approuvé la demande déposée par la
fondation récemment créée de |I'Ecole d’hygiénistes dentaires
de Berne pour la prise en charge de la part du déficit dG a la
formation professionnelle de 10 éléves bernoises par volée. Le
canton de Berne avait participé jusqu’'a présent aux frais de
I"école de Zurich: les subventions aux prestations versées par
le canton de Berne prennent fin avec |'ouverture de I'Ecole
d’hygiénistes dentaires de Berne au printemps 1984. Le fait
que jusqu'alors peu de Suissesses aient été formées — actuel-
lement, il existe une école a Genéve et une deuxieme a Zurich -
a pour conséquence que beaucoup d’hygiénistes dentaires
étrangeéres travaillent en Suisse. Pour ne citer que I'exemple du
canton de Berne, 15 Suissesses et 36 hygiénistes dentaires
étrangéres y exercent cette activité. En raison de cette situa-
tion, la création de possibilités de formation professionnelle
constitue un besoin. Une proposition correspondante a été
lancée a ce sujet au Grand Conseil.

2.5.3 Bilan des lits

En réponse a la motion Rychen (Affoltern) du 2 septembre
1981, le service de planification, de construction et d’exploita-
tion a établi un bilan des lits.

Le Conseil-exécutif en a pris connaissance le 2 novembre 1983
et il a autorisé la Direction de I'hygiéne publique de le publier
sous forme appropriée.

254 BESIS-3, évaluation centrale des données

de la planification

Conformément a I’ACE du 24 septembre 1980 concernant la
délégation des taches et la fixation de |'effectif des lits aux
syndicats hospitaliers, la Direction de I’'hygiéne publique a été
chargée d’examiner les adaptations des taches, dimensions et
équipements, notamment lors de modifications dans I'occu-
pation des lits ou la durée de séjour. Les données de planifi-
cation qui sont annuellement relevées dans le cadre du systé-
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erhoben werden. Im Jahr 1983 haben fast alle Spitéaler ihre
Vorjahresdaten geliefert, so dass heute die ersten Auswer-
tungsergebnisse flir das Jahr 1982 vorliegen (Auswertung
ohne Laufen, Laupen, Frauenspital und mit Ausnahme eines
Privatspitals ohne Privatspitaler). Die Spitaler werden lber die
Ergebnisse informiert. Aufgrund der Daten 1982 konnten
schon mit einzelnen Spitdlern Gesprache und Verhandlungen
Uber Bettenzahlverschiebungen stattfinden.

2.5.5 Vertrag Staat/Inselspital

Die Vorarbeiten zur Uberpriifung und Anpassung des Vertra-
ges zwischen dem Staate Bern und dem Inselspital konnten
fast vollstandig abgeschlossen werden. Es liegen zudem Ent-
wirfe verschiedener flankierender Erlasse vor. Das Inkrafttre-
ten des neuen Vertrages ist auf 1. Januar 1985 vorgesehen.

256 Psychiatrische Versorgung Berner Jura

Die Gesamtprifung der Einrichtungen zur stationdren und halb-
stationdren psychiatrischen Versorgung im Berner Jura ist
abgeschlossen. Im Berichtsjahr konnte das Vernehmlassungs-
verfahren Uber den zukiinftigen Standort der heutigen psych-
iatrischen Klinik Bellelay eingeleitet werden.

257 Betriebskostenanteil fiir Lehre

und Forschung beim Inselspital

Mit Beschluss vom 27. April 1983 hat der Regierungsrat den
durchschnittlichen auf Lehre und Forschung entfallenen Anteil
an den Betriebskosten (einschliesslich Uni-Besoldungen  und
-Sachkosten) des Inselspitals auf 19,3 Prozent festgelegt. Er
stlitzte sich dabei auf eine vom beauftragten Betriebswissen-
schaftlichen Institut der ETH Zirich durchgefiihrte Untersu-
chung.

2.5.8 Psychiatrie

Die Betreuung psychischkranker Betagter bietet nach wie vor
Probleme. Die psychiatrischen Kliniken stehen unter einem
enormen Aufnahmedruck und haben wenig Méglichkeiten,
u.a. altere Patienten in geeigneten Institutionen dauerhaft
unterzubringen. Die Gesundheits- und die Fursorgedirektion
bemiihen sich, im Rahmen der vorhandenen (finanziellen) M6g-
lichkeiten Losungen zu suchen.

25.9 Kantonale Spital- und Heimkommission

Die Kantonale Spital- und Heimkommission trat im Berichtsjahr
zu 9 Sitzungen zusammen. Die Kommission begutachtete
66 Geschafte, vorwiegend Bau- und Einrichtungsprojekte von
Spitéalern und Heimen.

Als neues Mitglied hat der Regierungsrat im Berichtsjahr Jean-
Robert Bouvier, Direktor des Bezirksspitals in St-Imier, ge-
wahlt.

me d’information des hdpitaux bernois nous servent de base
pour remplir cette tédche. En 1983, presque tous les hdpitaux
nous ont communiqué les données de |'année précédente, ce
qui nous permet de disposer des premiers résultats d’évalua-
tion pour I'année 1982 (hormis Laufon, Laupen, la Maternité
cantonale et les hdpitaux privés a |'exception d’'un seul); les
hdpitaux ont été mis au courant des résultats. Forts des don-
nées de 1982 nous avons déja pu avoir avec certains hopitaux
des discussions et des négociations au sujet de transferts du
nombre de lits.

255 Contrat entre I'Etat et I'Hdpital de I'lle

Les travaux préliminaires de réexamen et d’adaptation du
contrat entre I'Etat de Berne et I'Hdpital de I'lle ont pu étre
presque entierement achevés. Il existe en outre des projets
concernant divers décrets concommitants. L'entrée en vi-
gueur du nouveau contrat est prévue pour le 1°* janvier
1985.

256 Assistance psychiatrique dans le Jura bernois
L’étude globale des aménagements pour |'assistance psychia-
trique stationnaire et semi-stationnaire dans le Jura bernois est
terminée. Durant I'exercice, la procédure de consultation
concernant I'emplacement futur de I'actuelle Clinique psychia-
trique de Bellelay a pu étre engagée.

2.5.7 Participation aux frais d’exploitation pour

I’'enseignement et la recherche a I'Hépital de I'lle

Par I'arrété du 27 avril 1983, le Conseil-exécutif a fixé a 19,3
pour cent la participation moyenne aux frais d'exploitation
pour I'enseignement et la recherche a I'Hopital de I'lle (y com-
pris les traitements et les frais de matériel pour I'Université): il
s’est basé ici sur une étude commandée a I'Institut scientifique
de gestion de I'Ecole Polytechnique de Zurich.

258 Psychiatrie

Les soins a prodiguer aux personnes dgées atteintes de trou-
bles psychiques continuent de poser des problemes. Les cli-
niques psychiatriques sont trés sollicitées dans le secteur des
admissions et disposent de peu de possibilités, notamment
quand il s’agit d’'héberger de maniere durable des malades
agés dans des établissements adéquats. Les Directions de
I’hygiene publique et des ceuvres sociales s'appliquent a cher-
cher des solutions qui répondent aux possibilités (financieres)
actuelles.

2.5.9 Commission cantonale des hépitaux et foyers

La Commission cantonale des hopitaux et foyers s’est réunie
neuf fois durant I'exercice: elle a expertisé en tout 66 affaires,
principalement des projets de construction et d’aménagement
d’hoépitaux et de foyers.

Durant |'exercice, le Conseil-exécutif, a élu comme nouveau
membre M. Jean-Robert Bouvier, directeur de I'Hbpital du dis-
trict de St-Imier.
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2.5.10 Bau- und Einrichtungsbeitrdage 2.5.10 Subventions de construction et d’équipement
an Regional- und Bezirksspitéaler aux hépitaux régionaux et aux hépitaux de district
Spital Projekt Beitragsberech- Beitragssatz Kantons- Hépital Projet
tigte Kosten Taux de beitrag
Frais donnant subvention  Subvention
droit cantonale
4 subvention
Fr. Fr.
| Interlaken Wasseraufbereitungsanlage | Interlaken Dispositif de traitement de |'eau
Hémodialyse 160 000.- 100 160 000.- Hémodialyse
Energiesparmassnahmen 600 000.- 69,5 417 000.- Mesures d’économie d’énergie
Il Frutigen Erneuerung Réntgenanlage 500000.- 72,5 -362000.— 1l Frutigen Renouvellement de I'installation
de radiologie
Oberdiessbach Neubau 25853 000.- 71,5/100 18 378 000.- Oberdiessbach  Nouvelle construction
Il Belp Planungskredit (Zusatzkredit) 9900.- 68 6 700.— |l Belp Crédit pour I"élaboration d'un projet
(crédit supplémentaire)
Bern, Tiefenau Rontgengeneratoren 393192.- 60 235915.— Berne, Tiefenau Générateurs radiologiques
Erneuerung 22836 000.- 60/100 18 100 000.- Renouvellement
Minsingen Neu-/Umbau 29729400.- 69,5/100 21743100.- Minsingen Nouveau batiment/transformation
IV Langnau ‘Gesamtsanierung (Teuerung) 2600000.- 74 1924 000.- IV Langnau Assainissement global
(renchérissement)
Sumiswald Erneuerung Réntgenanlage Sumiswald Renouvellement de I'installation de
(Zusatzkredit) 6800.- 73,6 5000.- radiologie (crédit supplémentaire)
Neubau Westgebaude, Construction d'une nouvelle aile ouest,
Projektierungskredit 285000.- 73,5/100 270 400.- crédit pour I'élaboration du projet
(crédit supplémentaire)
Neubau Westgebaude, Planungskredit Construction d'une nouvelle aile ouest,
(Zusatzkredit) 13000.- 73 9500.- crédit de planification
(crédit supplémentaire)
V Biel Umbau Physikalische Therapie V Bienne Transformation de la physicothérapie
(Errichtung einer Himodialyse) 4730000.- 66,5/100 4525000.- (installation d'une hémodialyse)
Trafostation (Zusatzkredit) 693 293.- 200 000.- Station de transformateurs
(crédit supplémentaire)
Moutier Diverse Sanierungen 2214285- 70 1550 000.- Moutier Réfections diverses
St-Imier Projektierungskredit 1200000.- 70,5/100 906 475.- St-Imier Crédit pour |'élaboration d'un projet
91823870.- 68 793 090.—
251 Staatliche Kliniken und Inselspital 2.5M Cliniques de I'Etat et Hopital de I'lle
Institutionen Projekt Beitragsberechtigte Beitrags- Kantons- Institutions Projet
Kosten satz beitrag*
Frais donnant Taux de Subvention
droit & subvention subventionne- cantonale*
ment
Fr. % Fr.
Psychiatrische Klinik M6, Einbau eines Thera- Clinique psychiatrique H6, Aménagement d'un
Minsingen piebades (Zusatzkredit) 220 000.- =1 -1 de Minsingen bain thérapeutique
(crédit supplémentaire)
Erneuerung des Zentral- Renouvellement du sec-
bereiches; Projektierungs- teur central; crédit pour
kredit 760 000.- 70 532 000.- I"élaboration du projet
Um- und Ausbau Transformation
Gebaude M7 6 650 000.- 70 4 655 000.- et agrandissement
_ du batiment H7
Psychiatrische Umstrukturierung Clinique psychiatrique de Restructuration de la
Universitatsklinik Personalhaus A I"Université de Berne maison du personnel
zum Therapiegebaude 365 400.-2 70 255 780.- A en batiment réservé
a la thérapie
Betriebsgebaude Batiment d’exploitation
Minigolfanlage 47 000.-3 70 32 900.- du minigolf
Inselspital Erneuerung Angiographie- 2 787 370.-# 70 1951 159.—  -L'Hopital de I'lle Renouvellement de I'ins-
anlage tallation d’angiographie
10 829 770.- 7 426 839.-
* Anteil Spitalzehntel * Participation du dixieme en faveur des hopitaux
' Finanzierung durch Drittbeitrag (Spende) ! Financement par contribution de tiers (donations)
2 nach Abzug BSV-Beitrag (Bruttokosten Fr. 522 000.-) 2 Apreés déduction de la subvention SHB (frais bruts Fr.522 000.-)
3 d. (Bruttokosten Fr.67 000.-) ; 3 |dem (frais bruts fr. 67 000.-)
4 Dienstleistungsbedingte Kosten (Gesamtanlagekosten Fr. 3484 212.-) 4

Frais dGs aux prestations (Total des frais d'installations fr. 3484 212.-)
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2.5.12 Bau- und Einrichtungsbeitrage an Institutionen
mit hundertprozentiger Kostendeckung

2.512 Subventions de construction et d’équipement aux
institutions avec couverture des frais a 100%

Institutionen Projekt Fr.

Institutions Projet

Il Schwesternschule
Diakonissenhaus, Bern

Fassadenrenovation 175 000.- Il Ecole d’infirmiéres,

Réfection des facades
Diakonissenhaus, Berne

Krankenheim Elfenau, Bern Sofortmassnahmen 200 000.- Hospice Elfenau, Berne Mesures immédiates
Planungskredit 170 000.- Crédit de planification
Projektierungskredit 530 000.- Crédit pour I'élaboration d'un projet
Krankenheim Wittigkofen, Bern Projektierungskredit 750 000.- Hospice Wittigkofen, Berne Crédit pour I'élaboration d’un projet
Krankenheim Bethlehemacker, Hospice Bethlehemacker,
Bern Neubau 16 770 000.- Berne Nouveau batiment
Krankenheim Laupen Projektierungskredit 400 000.- Hospice Laufon Crédit pour I'élaboration d'un projet
VI Seeldndisches Pflegeheim Gesamtsanierung 17 885 000.- VI Hospice Bienne-Mett Assainissement pour |'élaboration
Biel-Mett d'un projet
36 880 000.-

2.5.13 Darlehen an Personalhduser

2.5.13 Préts pour b&timents du personnel

Fr.

Fr.

IV Langnau, Bezirksspital 60 000.-

IV Langnau, hopital de district 60000.—

2.6 Abteilung Revisorat
2.6.1 Das Revisorat ist eine gemeinsame Abteilung der Ge-
sundheits- und der Fursorgedirektion und steht in Fragen des

Rechnungswesens zur Verfligung. Es ist fur die Ausrichtung
der Betriebsbeitrage und die Lastenverteilung zustandig.

2.6.2 Betriebsbeitrdge

2.6.2.1  Regional- und Bezirksspitaler

2.6 Service de révision

2.6.1 Le Service de révision est un service commun aux Direc-
tions de |'hygiéne publique et des ceuvres sociales pour les
questions de vérification des comptes. Il est qualifié pour le
versement des subventions d’exploitation et pour la réparti-
tion des charges.

2.6.2 Subvention d’exploitation

2.6.2.1  Hopitaux régionaux et hopitaux de district

Rechnung 1983 Budget 1983 Abweichungen Rechnung 1982 Compte 1983 Budget 1983 Différence Compte 1982
Budget/Rechnungen Budget/Compte
91590 175.- 96 000 000.- -4,6% 86 781 150.- 91590 176.- 96 000 000.- -4,6% 86 781 150.—

Die gemaéss Artikel 52 des Gesetzes vom 2.Dezember 1973
Uber Spitaler und Schulen fiir Spitalberufe (Spitalgesetz) an die
-einzelnen Spitaltrager ausgerichteten Beitrage sind aus der
nachfolgenden Tabelle ersichtlich.

Dans le tableau suivant figurent les subventions versées aux
hépitaux selon I"article 52 de la loi du 2 décembre 1973 sur les
hépitaux et écoles préparant aux professions hospitaliéres.

Total 1.-3. Rate 1983
inkl. Nachzahlungen
bzw. Verrechnungen
Fr.

Regional- und Bezirksspitaler

Total 1¢ et 3¢ tranche 1983

y compris paiements
supplémentaires ou décomptes
Fr.

Hépitaux régionaux et hopitaux de district

1. Meiringen 1918 160.—
2. Interlaken 6 404 600.-
3. Frutigen 1469 151.—
4. Erlenbach 1056 996.—
5. Zweisimmen 1544 181.-
6. Saanen 553 221.—
7. Thun 7 437 160.-
8. Minsingen 1233 340.-
9. Grosshochstetten 1255 941 .-
10. Oberdiessbach 1402 304.-
11. Wattenwil 946 889.-
12. Riggisberg 1335572.-
13. Belp 1497 230.-
14. Schwarzenburg 954 139.-
15. Langnau i. E. 1546 997 .-
16. Sumiswald 1813 496.-
17. Huttwil 1880 459.—
18. Langenthal 6 593 891.-
19. Herzogenbuchsee 1284 043.-
20. Niederbipp 2240 612.-

1. Meiringen 1918 160.—
2. Interlaken 6 404 600.-
3. Frutigen 1469 151.—
4. Erlenbach 1 056 996.-
5. Zweisimmen 1544 181.-
6. Saanen 563 221.-
7. Thoune 7 437 160.-
8. Minsingen 1233 340.-
9. Grosshdchstetten 1255 941.-
10. Oberdiessbach 1402 304.-
11. Wattenwil 946 889.-
12. Riggisberg 1335572.-
13. Belp 1497 230.-
14. Schwarzenburg 954 139.-
15. Langnau i. E. 1546 997.—
16. Sumiswald 1813 496.-
17. Huttwil 1880 459.—
18. Langenthal 6 593 891.-
19. Herzogenbuchsee 1284 043.-
20. Niederbipp 2240612.-
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Total 1.-3. Rate 1983
inkl. Nachzahlungen
bzw. Verrechnungen

Regional- und Bezirksspitaler

Total 1e et 3e tranche 1983

y compris paiements
supplémentaires ou décomptes
Fr.

Hopitaux régionaux et hdpitaux de district

Fr.
21. Burgdorf 3983 209.- 21. Burgdorf 3983 209.-
22. Jegenstorf 1745771.- 22. Jegenstorf 1745771.—
23. Aarberg 2511662.— 23. Aarberg 2511 662.—
24. Laupen 345 336.— 24. Laupen 345 336.-
25. Biel 12 987 740.- 25. Bienne 12 987 740.-
26. St.-Imier 2 207 579.- 26. St-Imier 2 207 579.-
27. Moutier 2782478.- 27. Moutier 2782 478.—
28. Laufen 1603 681.— 28. Laufen 1603 681.—
29. Tiefenau 8 902 880.- 29. Tiefenau 8 902 880.-
30. Ziegler 10 161 478.— 30. Ziegler 10161 478.—
Total 91 590 196.- Total 91 590 196.-

Die den Institutionen ausgerichteten Betriebsbeitrdge setzen
sich zusammen aus den Vorschusszahlungen an das Betriebs-
jahr 1983 sowie der Schlussabrechnung 1982.

Die Jahresrechnungen des Jahres 1982 der einzelnen Spitéler
wurden geprlft. Die Defizitbeitrdge wurden bei 5 Institutionen
um 83453 Franken gekirzt. Gegen zwei Verfligungen aus
dem Jahr 1982 ist noch immer ein Einspracheverfahren han-
gig.

Dank der 1983 geringen Teuerung und damit teils besseren
Rechnungsergebnissen musste kein Nachkredit beantragt
werden.

Im Jahre 1983 wurden zudem die Voranschlage 1983 der Spi-
talverbande geprift und um 6,4 Millionen Franken gekdrzt.

2.6.2.2 Gemeinnltzige Krankenanstalten

Les subventions d’exploitation versées aux institutions se
composent a la fois des versements provisionnels pour |'exer-
cice 1983 et du décompte final 1982.

Les décomptes annuels établis par chaque hdpital pour 1982
ont été examinés: les subventions aux déficits de cinq institu-
tions ont été diminuées de 83453 francs. Une procédure
d’opposition est toujours en suspens contre deux dispositions
de I'année 1982.

Gréace a I'amélioration de certains résultats financiers dds au
faible taux de renchérissement de 1983, aucune demande de
crédit supplémentaire n'a di étre déposée.

En 1983, les prévisions budgétaires élaborées pour 1983, par
les syndicats hospitaliers ont été examinées et diminuées de
6,4 millions de francs.

2.6.2.2 Etablissement hospitaliers d’utilité publique

Fr.

Fr.

Vereinigung der Asyle Gottesgnad 9578 540.- Asiles Gottesgnad pour incurables 9578 540.—
Stiftung bernisches Sauglingsspital Elfenau, Bern 870 000.- Hbpital pour nourrissons et prématurés Elfenau, Berne 870 000.—-
Krankenheim Elfenau 836 543.- Hospice pour malades Elfenau, Berne 836 543.-
Kinderspital Wildermeth, Biel 5547 690.- Hopital pour enfants Wildermeth, Bienne 5547 690.-
Private Nervenklinik, Meiringen 3 655 023.- Clinique privée, Meiringen 3 655 023.-
Spitalabkommen Basel-Stadt 957 921.- Convention hospitaliere Bale-Ville 957 921.-
Spitalabkommen Solothurn 635 000.- Convention hospitaliére Soleure 635 000.-
Spitalabkommen Jura 816 039.- Convention hospitaliere Jura 816 039.-
Institut Lavigny 20 856.- Institut Lavigny 20 856.-
Alterspflegeheim Altenberg 569 538.- Foyer pour personnes agées Altenberg 569 538.—
Klinik Wilhelm-Schulthess, Zirich 18 504.- Clinique Wilhelm-Schulthess, Zurich 18 504.-
Balgrist, Zirich 13219.- Clinique Balgrist, Zurich 13 219.-
Bethesda, Tschugg 955 965.— Clinique Bethesda, Tschugg 955 965.—
Hoéhenkliniken 5:989 781.— Cliniques d'altitude 5989 781.—
Stiftung Hochalpine Kinderheilstatte Pro Juventute, Davos 16272~ «Stiftung Hochalpine Kinderheilstatte Pro Juventute, Davos» 75 272.~
Schweiz. Paraplegikerzentrum, Basel 276 023.- Centre pour paraplégiques, Bale 276 023.-
Solbadklinik Rheinfelden 129 243 .- Clinique pour bains salins, Rheinfelden 129 243.-
Rheumavolksheilstatte Leukerbad 768 527 .— Sanatorium populaire pour rhumatisants, Loéche-les-Bains 768 527.-
Sanitatsnotruf 144 123 572.- Appel sanitaire d'urgence N° 144 123 572.-
Total ) 31 837 266.- Total 31837 256.-

2.6.2.3 Inselspital

Dem Inselspital, inklusive Kinderklinik, sind fir das Jahr 1983
nachfolgende Beitrdge an die Betriebskosten ausbezahlt wor-
den:

2.6.2.3 Hopital de I'lle

Les subventions suivantes a titre de contribution aux frais
d’exploitation ont été allouées a I'Hopital de I'lle, Clinique
pédiatrique comprise:

Fr.
1. Staatsbeitrdge bzw. Defizite
— Artikel 51 des Gesetzes vom 2. Dezember 1973 12 622 792.—
— aus den Krediten der Erziehungsdirektion 52 933 496.-
Total 65 556 288.-
2. Bundesbeitrage )
— Rheumakrankheiten 181 346.-

Fr.

1. Subventions cantonales ou déficits
- en vertu de I'article 51 de la loi du 2 décembre 1973 12 622 792.-
— crédits de la direction de I'instruction publique 52 933 496.-

Total 65 556 288.-

2. Subventions fédérales

— maladies rhumatismales 181 346.-
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2.6.3 Statistiken 2.6.3 Statistiques
2.6.3.1  Statistik Uber die in bernischen Spitélern 2.6.3.1 Nombre de personnes soignées dans
behandelten und verpflegten Patienten les établissements hospitaliers publics
et nombre de journées d'hospitalisation
Kranke Pflegetage Malades Journées d’hospitalisation
1983 1982 1983 1982 1983 1982 1983 1982
Inselspital, inkl. Universitats- Hopital de I'lle,
kinderklinik 27 290 25378 348 656 325 277 Clinique pédiatrique
Frauenspital (ohne Kinder) 5478 4 336 48 392 52 362 universitaire comprise 27 290 25 378 348 656 325 277
Psychiatrische Kliniken Waldau, Maternité (sans les enfants) 5478 4 336 48 392 52 362
Mdunsingen, Bellelay 3792 3493 486 615 482 875 Cliniques psychiatriques
30 Bezirksspitaler 73821 72779 1263864 1246264 Waldau, Miinsingen, Bellelay 3792 3493 486 615 482 875
Wildermeth Biel 1969 1967 16 754 18 787 30 hdpitaux de district 73821 72779 1263864 1246264
Klinik fir Anfallkranke Hdpital Wildermeth, Bienne 1969 1967 16 754 18 787
Bethesda, Tschugg 247 192 70 343 69 113 Clinique pour épileptiques
2 Sanatorien Bethesda, Tschugg 247 182 70 343 69 113
(Heiligenschwendi, 2 sanatoriums
Montana) 2 903 2287 96 072 92 441 (Heiligenschwendi, Montana) 2 903 2 287 96 072 92 441
Krankenasyle Gottesgnad inkl. Asiles Gottesgnad, Hospice
Krankenheim Altenberg 1432 1156 367 419 359 414 pour malades Altenberg d
compris 1432 1156 367419 359414
Total 116932 111588 2698 1156 2 646 533 Total 116932 111588 2698 115 2 646 533
2.6.3.2 Inselspital: Patienten und Pflegetagestatistik 2.6.3.2 Hopital de I'lle: statistique des patients
inkl. Universitats-Kinderklinik et des journées de soins,
‘ y compris Clinique pédiatrique universitaire
1983 1982 1983 1982
Bettenzahl 1079 1068 Nombre de lits 1079 1068
Zahl der Patienten 27 290 25 378 Nombre de patients 27 290 25 378
Zahl der verrechneten Pflegetage 348 656 325 7127 Journées d’hospitalisation 348 656 325 727
Bettenbelegung, in Prozenten 81,6 77,2 Occupation des lits, en % 81,6 77,2
Durchschnittliche Aufenthaltsdauer 12,8 12,8 Séjour moyen par malade 12,8 12,8

2.6.3.3 Mehrzweckheilstatten

Im Berichtsjahr wurden folgende Pflegetage ausgewiesen:

2.6.3.3 Cliniques polyvalentes

Journées d’hospitalisation enregistrées durant |'exercice:

Tuberkulose

Andere Erkrankungen

Tuberculose Autres maladies

1983 1982 1983 1982 1983 1982 1983 1982
Bellevue Montana 448 1138 39 363 43 308 Bellevue Montana 448 1138 39 363 43 308
Heiligenschwendi 156 - 49 301 49 061 Heiligenschwendi 156 - 49 301 49 061
Total 604 1138 88 664 92 369 Total 604 1138 88 664 92 369
2.6.4 Schulen fiir Spitalberufe 2.6.4 Ecoles préparant aux professions hospitalieres
2.6.4.1 Betriebsbeitrage 2.6.41 Subventions d’'exploitation
1983 1982 1983 1982
Fr. Fr. Fr. Fr.
Schulen fir allgemeine Krankenpflege 18108 962.- 17 478 648.92 Ecoles d'infirmiéres en soins généraux 18 108 962.— 17 478 648.92
Schulen fiir praktische Krankenpflege 3 266 604.- 2267 179.- Ecoles d’infirmiéres-assistantes 3 266 604.— 2 267 179.-
Schulen fiir Spitalgehilfinnen 2 431 384 .- 2 099 377.- Ecoles pour aides hospitalieres 2 431 384.— 2099 377 .-
Vorkurse fiir Pflegeberufe 1954 790.- 1016 147.25 Ecoles préparant
Beitrdge an ausserkantonale aux professions soignantes 1954 790.- 1016 147.25
Schwesternschulbildungen 879 446.- 220 617.60 Subventions pour la formation d’infirmiéres
Beitrdge an Schulen en dehors du canton i 879 446.- 220 617.60
fir medizinische Hilfsberufe 598 980.- 1117 5635.40 Subventions aux écoles pour professions
médicales auxiliaires 598 980.— 1117 5635.40
Total 27 240 166.- 25099 505.17 Total 27 240 166.- 25099 505.17
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2.6.4.2 Anzahl der Schuler und Schilerinnen sowie
Diplome/Fahigkeitsausweise in den Schulen

fur Spitalberufe im Kanton Bern

2.6.4.2 Nombre d’éleves ainsi que nombre de diplédmes
et de certificats de capacité dans les écoles
préparant aux professions hospitaliéres

dans le canton de Berne

Neuaufnahmen  In Ausbildung
begriffen

Diplome/
Fahigkeits-
ausweise

1983 1982 1983 1982 1983 1982

Nouvelles En formation Diplomes/
admissions certificats
de capacité

1983 1982 1983 1982 1983 1982

Allgemeine Krankenpflege 295 266 814 734 255 212
Praktische Krankenpflege 197 167 346 315 170 124

Spitalgehilfinnen 206 295 236 268 213 243
Hebammen 27 31 87 93 30 32
Wochen-, Sauglings- und

Kinderkrankenpflege 16 40 107 111 36 28

Psychiatrische Krankenpflege 70 77 180 182 55 48
Technische Operations-

Infirmiéres en soins généraux 295 266 814 734 255 212
Infirmiéres(ers)

assistantes(ants) 197 167 346 315 170 124
Aides hospitaliéres 206 295 236 268 213 243
Sages-femmes 27 31 87 93 30 32
Infirmiéres(ers) en hygiéne

maternelle et en pédiatrie 16 40 107 111 36 28

Infirmiéres(ers) en psychiatrie 70 77 180 182 55 48

assistenten/-innen 15 10 37 35 11 20 Assistantes techniques
Physiotherapeuten/-innen 24 24 68 65 20 21 de salle d'opération 15 10 37 35 11 20
Laboranten/-innen 21 29 73 80 27 23 Physiothérapeutes 24 24 68 65 20 21
Ernahrungsberater/-innen 9 10 29 31 11 7 Laborantines 21 29 73 80 27 23
Rontgenassistenten/-innen 30 30 85 75 19 26 Diététiciennes 9 10 29 31 1 7
Ergotherapeuten/-innen 18 18 51 51 18 18 Assistantes en radiologie 30 30 8b /5 18 26
Ergothérapeutes 18 18 51 51 18 18
Total 928 997 2113 2040 865 802 Total 928 997 2113 2040 865 802

2.6.5 Globalsteuerung

Der Kostenanstieg im Gesundheitswesen liegt seit Jahren tber
der allgemeinen Teuerung. Trotz Anpassung der Tarife nehmen
die staatlichen Betriebsbeitrdge an die subventionierten Spité-
ler, gemeinnitzigen Krankenanstalten und Schulen kontinuier-
lich zu. Die Gesundheitsdirektion hat deshalb in Ergédnzung der
bisherigen Massnahmen (Budget-, Rechnungsrevisionen, Stel-
lenbewirtschaftung usw.) flir die oben erwahnten Institutionen
bezliglich der tolerierten Aufwand- und Defizitentwicklung
Richtwerte erlassen, die nur in begriindeten Ausnahmefallen
Uberschritten werden dirfen. Wie sich diese Globalsteuerung
1983 ausgewirkt hat, verdeutlicht die folgende Gegenlberstel-
lung:

2.6.5 Directives globales

L'élévation des frais dans le domaine de la santé publique se
situe depuis des années a un niveau supérieur au renchérisse-
ment général. En dépit de |'ajustement des tarifs, les contri-
butions versées par I'Etat aux hdpitaux subventionnés et aux
établissements hospitaliers et écoles d'utilité publique ne ces-
sent d'augmenter. A cet effet, la Direction de I'hygiene publi-
que n'a émis des valeurs indicatives concernant les dépenses
que pour des cas d'exception justifiés. Ces mesures complé-
tent celles déja prises al’encontre des institutions susmention-
nées (révision du budget et de la comptabilité, gestion des
postes, etc.). Le tableau comparatif suivant précise les effets
des directives globales établies en 1983.

Richtwert effektiv Valeurs indicatives Valeurs effectives
1. Aufwand 6,0% 7.4% 1. Dépenses 6.0% 7.4%
— Zunahme 43 Mio. Fr. 53 Mio. Fr. — Augmentation 43 millions de fr. 53 millions de fr.
— Total 770 Mio. Fr. 780 Mio. Fr. — Total 770 millions de fr. 780 millions de fr.
2. Defizite 3% 4% 2. Déficit 3% 4%
— Zunahme 7,4 Mio. Fr. 9,9 Mio. Fr. — Augmentation 7.4 millions de fr. 9,9 millions de fr.
- Total 253,5 Mio. Fr. 256 Mio. Fr. — Total 253,5 millions de fr. 256 millions de fr.

Gegenlber 1982 hat sich die Zunahme des Aufwandes von 11,1
Prozent auf 7,4 Prozent zurlickgebildet. Ebenfalls verlangsamt
hat sich der Defizitanstieg, nédmlich von 4,6 Prozent auf
4,0 Prozent.

2.7 Abteilung fiir wissenschaftliche
Auswertung

2.71 Aufgabe

Die Abteilung fur wissenschaftliche Auswertung ist eine ge-
meinsame Abteilung der Gesundheits- und der Firsorgedirek-
tion; sie steht beiden Direktionen in Fragen der Evaluation von
Massnahmen und Einrichtungen .im Rahmen der laufenden
Gesundheits- und Flrsorgeplanung zur Verfiigung.

Par rapport 31982, I'accroissement des dépenses (qui était de
11,1 pour cent en 1981/82) a baissé a 7,4 pour cent; de méme,
celui du déficit a été ramené de 4,6 pour cent a 4,0 pour
cent.

2.7 Service d’évaluation scientifique

2.71 Taches

Le Service d'évaluation scientifique est un service commun
aux Directions de I'hygiéne publique et des ceuvres sociales. Il
se tient a la disposition des deux Directions pour les questions
relevant du domaine de I'évaluation scientifique des mesures
prises.
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2.7.2 Bearbeitete Evaluationsprojekte

Im Berichtsjahr lag der Schwerpunkt eindeutig im Bereich der

" Psychiatrie. Im Sinne des Grossratsbeschlusses vom 15.No-
vember 1977 betreffend die Grundsatze fir die psychiatrische
Versorgung bearbeitete die Abteilung flir wissenschaftliche
Auswertung verschiedene Teilprojekte, die es ermdglichen
sollen, im Verlaufe des Jahres 1984 der Regierung zuhanden
des Grossen Rates Bericht liber den Psychiatriestlitzpunkt am
Regionalspital Biel zu erstatten.

2.7.2.1  Psychiatriestlitzpunkt Biel; begleitende Evaluation

Im Zentrum der Vorbereitungen fur diesen Bericht standen die
Neuredaktion des Status des leitenden Arztes und die Ent-
wicklung einer systematischen Patienten- und Leistungsstati-
stik. Das neue Statut wurde am 5.Mai 1983 vom Direktions-
ausschuss des Regionalspitals Biel genehmigt und von der
Gesundheitsdirektion akzeptiert. Aufgrund der Erfahrungen
mit der nun abgeschlossenen ersten Aufbauphase des Stutz-
punktes legt das Statut die Versorgungsaufgaben und Priori-
taten des Stitzpunktes neu fest; z.B. wurde die Einrichtung
einer Tagesklinik fir ungefahr acht bis zehn Patienten be-
schlossen und bereits realisiert.

Die neue Patienten- und Leistungsstatistik konnte auf den 1. Ja-
nuar 1984 im Sinne eines zunéachst einjahrigen Versuchs ein-
geflihrt werden. Der erhebliche Zeitaufwand, der fur die Vor-
bereitung des nun laufenden Statistik-Versuchs erforderlich
war, rechtfertigt sich aus zwei Grinden: Zum einen steckt die
systematische statistische Erfassung der ambulanten Psychia-
trie auch in andern Kantonen noch in den Anfangen, weshalb
hier eine gewisse Pionierarbeit geleistet werden muss; zum
andern stellt diese Arbeit eine Investition flr die Zukunft dar,
da eine systematische Statistik die unverzichtbare Vorausset-
zung fir die Evaluation des Beitrages der Psychiatriest(itzpunk-
te zur psychiatrischen Versorgung darstellt. Die Statistik wird
in Zukunft auch die Basis fur die Jahresberichte der Psychia-
triestlitzpunkte abgeben, sie wird der Gesundheitsdirektion
eine bessere Beurteilung von Stellenschaffungsbegehren und
Betriebsrechnungen erméglichen, und schliesslich soll sie auch
den leitenden Arzten der Stiitzpunkte als Fiihrungsinstrument
dienen. Vergleiche auch Ziffer 2.7.2.3.

2.7.2.2 Psychiatriestlitzpunkt Biel:
Stichprobenerhebung der patientenbezogenen

Dienstleistungen im Jahre 1981

Diese Erhebung konnte im Berichtsjahr abgeschlossen wer-
den. Im Rahmen dieser Studie wurden zunachst Patienten- und
Betreuungsmerkmale einer Stichprobe aller Patienten des Jah-
res 1981 in Biel erhoben. Bei einem Teil dieser Stichproben
wurde eine personliche Nachbefragung (katamnestische Inter-
views) Uber den Therapieerfolg durchgefiihrt. Nachdem der
Auftragnehmer seine Daten abgeliefert hatte, Ubernahm die
Abteilung fiir wissenschaftliche Auswertung die EDV-Auswer-
tung und die Schlussredaktion des Berichts. Diese Untersu-
chung brachte der Abteilung fir wissenschaftliche Auswer-
tung wesentliche Einblicke in die Arbeit des Psychiatriestutz-
punktes, die auch im Rahmen des Berichts lber die begleiten-
de Evaluation gemass Ziffer 2.7.2.1 berlcksichtigt werden
sollen. Von besonderem Interesse — auch flir die Mitarbeiter
des Psychiatriestlitzpunktes selbst — ist zum Beispiel das Bild,
das sich Uber die stiitzpunktinterne Behandlungskette, d. h. die
Kombination und Uberlappung der verschiedenen dem Stiitz-
punkt zur Verfligung stehenden Betreuungsmoglichkeiten wie
Beratung, Krisenintervention, Kurzhospitalisierung im Regio-
nalspital, Kurztherapie, Langzeitbetreuung oder \Weiterver-
weisung, ergeben hat.

2.7.2 Projets d’évaluation remaniés

Durant I'exercice, la priorité a été accordée sans équivoque au
domaine de la psychiatrie. Au sens défini par I'arrété du Grand
Conseil du 15 novembre 1977 concernant les principes réglant
|"assistance pschiatrique, le Service d'évaluation scientifique a
traité divers projets partiels qui devraient permettre de sou-
mettre au cours de |I'année 1984 un rapport au Conseil-exécu-
tif, a I'intention du Grand Conseil, sur le centre de soins
psychiatriques a I'Hopital régional de Bienne.

2.7.2.1  Centre de soins psychiatriques de Bienne:

évaluation suivie

L"élaboration du nouveau statut du médecin responsable et de
développement d'une statistique systématique des malades
et des prestations a été au centre des travaux préparatoires -
pour ce rapport. Ce statut se fonde sur|'expérience acquise au
cours de la premiere phase d’aménagement du centre de
soins, phase qui vient d'étre bouclée; il a été approuvé le 5 mai
1983 par le comité directeur de I'Hopital régional de Bienne et
fixe les taches d'assistance et les priorités du centre: il a par
exemple été décidé d'aménager une clinique de jour pour
environ huit a dix malades, qui vient d’étre réalisée.
Lanouvelle statistique des malades et des prestations a pu étre
introduite le 1¢" janvier 1984 a titre d’essai sur une période
d’une année. Le temps considérable exigé pour préparer cette
phase expérimentale en cours se justifie pour deux raisons:
d’une part, le relevé dans le domaine de la psychiatrie ambu-
latoire a I'aide d'une statistique systématique étant encore a
un stade initial dans d’autres canton, un certain travail de
pionnier doit &tre fourniici; d"autre part ce travail constitue un
investissement pour |'avenir, étant donné qu’une statistique
systématique est la condition indispensable pour pouvoir éva-
luer I"'apport des centres de soins psychiatriques a I’encadre-
ment psychiatrique. La statistique fournira désormais des don-
nées pour les rapports annuels des centres psychiatriques; elle
permettra-a la Direction de |I'hygiéne publique de mieux évaluer
les demandes de créations d'emplois ainsi que les comptes
d’exploitation et, finalement, elle devra aussi servir d’instru-
ment de gestion aux médecins responsables des centres de
soins. Voir également au chiffre 2.7.2.3.

2.7.2.2 Centre de soins psychiatriques de Bienne:
relevé par sondage des prestations fournies

aux malades en 1981

Ce relevé a pu étre terminé au cours de I'exercice. Dans le
cadre de cette étude, les caractéristiques relatives aux mala-
des et les soins fournis ont été relevés a partir d'un sondage
effectué aupres de tous les malades recensés a Bienne en
1981. Une partie de ce sondage a consisté a questionner direc-
tement les malades (interviews catamnestiques) sur le succes
des traitements. Le Service d'évaluation scientifique a traité
électroniquement les données fournies par le mandataire et
assuré la rédaction finale du rapport: il a ainsi obtenu un apercu
valable sur le travail des centres de soins psychiatriques, ce
dont il sera tenu compte pour le rapport sur |'évaluation suivie,
selon chiffre 2.7.2.1. Il en va de I'intérét des collaborateurs du
centre eux-mémes de se faire une idée de la «chaine des trai-
tementsy qu’ils fournissent, c’est-a-dire de la combinaison et
du chevauchement des possiblités d'assistance; conseils, in-
tervention en cas de crise, bréve hospitalisation dans I'hépital
régional, traitement court, soins prolongés ou renvoi dans un
autre établissement.
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2.7.2.3 Psychiatriestltzpunkte Thun und Interlaken:

Versuch mit standardisierter Patientenstatistik

Ab 1. Januar 1983 lief am Stlitzpunkt Thun ein Versuch mit der
Patientenstatistik. Dieser Versuch wurde im Verlaufe des Jah-
res 1983 ausgewertet. In der Zwischenzeit wurde eine uber-
arbeitete Version der Statistik nicht nurin Biel, sondern auchin
Thun und Interlaken eingeflihrt. Zwar musste fir jeden Stiitz-
punkt eine eigene Version ausgearbeitet werden, doch bleibt
die Einheitlichkeit und damit eine gewisse Vergleichbarkeit in
bezug auf alle wesentlichen Variablen, die erhoben werden,
gewahrt. Das Problem der EDV-Auswertung der erhobenen
Daten sowie der Wahrung des Arztgeheimnisses (Daten-
schutz) konnte in Zusammenarbeit mit der VESKA geldst wer-
den. Die Abteilung fir wissenschaftliche Auswertung dankt
den Chefarzten aller Psychiatriestiitzpunkte fur ihre aktive Mit-
arbeit beim nun laufenden Statistik-Versuch. Der Einbezug der
Psychiatrischen Universitats-Poliklinik, der Sozialpsychiatri-
schen Universitatsklinik sowie der psychiatrischen Kliniken in
die Patientenstatistik bleibt ein Fernziel der AWA. Erste Kon-
takte haben gezeigt, dass hier noch sehr viel Vorarbeit zu lei-
sten bleibt. Zunachst soll nun aber mit der neuen Statistik fir
die Psychiatriestlitzpunkte Erfahrung gesammelt (und Good-
will geschaffen) werden.

2.7.2.4 Altersheime im Kanton Bern: Erhebung Uber
Wohlbefinden und Bedlrfnisse der Pensionare

Vergleiche Verwaltungsbericht der Fursorgedirektion.

2.7.2.5 Anerkennungsabklarung
von Wohngemeinschaften

fur Drogenabhangige im Kanton Bern

Vergleiche Verwaltungsbericht der Flrsorgedirektion.

2.7.2.6  Ambulante Sozialdienste im Berner Jura:
Begleitende Evaluation des Service Social

du Jura Bernois

Vergleiche Verwaltungsbericht der Flrsorgedirektion.

2.7.2.7 Spitalplanung 1978: Uberpriifung
der Versorgungsstruktur

fliir ausgewahlte Fachbereiche, Pilotstudie

Bei diesem Projekt geht es um die Entwicklung eines Rasters
von Indikatoren, mit deren Hilfe die Auswirkungen einzelner
Investitions- oder Stellenschaffungsentscheide besser beur-
teilt werden koénnten (Veranderung von Nachfrage-, Ange-
bots- und Nutzungsmustern, Substitutionswirkungen, interre-
gionaler Vergleich). Im Berichtsjahr konnte mit einem qualifi-
zierten Auftragnehmer (Interdisziplindres Forschungszentrum
fur die Gesundheit, St. Gallen) ein Vertrag tber die Durchfih-
rung einer kleinen Pilotstudie am Bezirksspital Aarberg abge-
schlossen werden. Diese Pilotstudie soll den interessierten
Abteilungen der Gesundheitsdirektion die Grundlage fiir die
Beurteilung der praktischen Brauchbarkeit eines solchen Indi-
katorensystems geben, bevor ein grésseres Projekt zu diesem
komplexen Problem in Angriff genommen wird. Die Pilotstudie
lauft bis im Frihjahr 1984.

2.7.2.3 Centres de soins psychiatriques de Thoune
et d'Interlaken; essai d'une statistique

standardisée des malades

A partir du 1°" janvier 1983, un essai a été entrepris en matiére
de statistique des malades au centre de Thoune: il a été évalué
dans le courant de I'année 1983. Entre-temps, une version
remaniée de la statistique a été réalisée non seulement a Bien-
ne, mais également a Thoune et Interlaken. Bien qu'une ver-
sion propre fut nécessaire a chaque centre, une uniformité et
avec elle une certaine comparabilité ont pu étre assurées entre
les principales variables qui ont été relevées. Les problémes du
traitement électronique de ces données (TED) et de la garantie
du secret médical (protection des données) ont pu étre résolus
en collaboration avec la VESKA. Le Service d’évaluation scien-
tifique exprime ses remerciements aux médecins-chefs de
tous les centres de soins psychiatriques pour leur collaboration
active a I'essai de statistique en cours. L'incorporation de la
Policlinique psychiatrique universitaire, de la Clinique de psy-
chiatrie sociale universitaire et des cliniques psychiatriques
dans la statistique des malades demeure un objectif d'avenir
de I'’AWA. Les premiers contacts ont montré qu’ici aussi un
grand travail préparatoire reste a faire. En premier lieu, il faut
acquérir une certaine expérience avec la nouvelle statistique
pour les centres de soins psychiatriques (et éveiller la bonne
volonté).

2.7.2.4 Foyers pour personnes agées dans le canton
de Berne: enquéte sur le bien-étre et les besoins

des pensionnaires

Cf. Rapport de gestion de la Direction des ceuvres sociales.

2.7.2.5 Enquéte concernant |'approbation
des communautés pour toxicomanes

dans le canton de Berne

Cf. Rapport de gestion de la Direction des ceuvres sociales.

2.7.2.6 Services hospitaliers ambulatoires
dans le Jura bernois; évaluation suivie

du Service social du Jura bernois

Cf. Rapport de gestion de la Direction des ceuvres sociales.

2.7.2.7 Planification hospitaliére 1978: Réexamen de la
structure des centres de soins dans

des domaines spécialisés choisis, étude-pilote

Dans ce projet, il s'agit de développer un réseau d’éléments
indicateurs permettant de mieux évaluer les implications des
décisions d’investissement ou de création d'emploi (modifica-
tion de la demande, de |'offre et de I'utilisation, effets de
substitution, comparaison interrégionale). Durant I'exercice,
un contrat sur la réalisation d'une étude-pilote a I'Hbpital régio-
nal d'Aarberg a pu étre conclu avec un mandataire qualifié
(Centre de recherches interdisciplinaires sur la santé, St-Gall).
Cette étude-pilote devrait permettre aux divisions intéressées
de la Direction de I'hygiene publique d’estimer |'utilité pratique
d’'un tel systéeme d’éléments indicateurs, avant de passer,
dans une matiere aussi complexe, a un projet plus important.
L"étude-pilote sera poursuivie jusqu’au printemps 1984.
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2.7.3 Diverses

Im Berichtsjahr wurden neben zahlreichen Stellungnahmen
zuhanden anderer Abteilungen der Gesundheits- und-der Fiir-
sorgedirekton auch Vorbereitungsarbeiten fir eine lber die
gegenwartig laufenden Projekte hinausgehende Wirksam-
keitsevaluation der psychiatrischen Versorgung des Kantons
Bern unternommen. Insbesondere wurde an einem Gesamt-
konzept fir die Evaluation der psychiatrischen Versorgung
sowie an einem Arbeitspapier zur Entwicklung eines Szenarios
der regionalen psychiatrischen Versorgung, das den normati-
ven Hintergrund fur Evaluationen kléren kénnte, gearbeitet.
Ausserdem wurden kleinere Projekte vorbereitet, wie z.B. die
Abklarung der Subventionswiirdigkeit der Bernischen Arbeits-
gemeinschaft fir Nichtrauchen (BAN) und eine kleine Wirk-
samkeitsbeurteilung der Kurse fir Aktivierungstherapeutin-
nen. Die Abteilung fir wissenschaftliche Auswertung ist je-
doch bestrebt, ihre bescheidene Kapazitat primar fir einige
wenige Schwerpunkt-Projekte wie die Evaluation der psychia-
trischen Versorgung einzusetzen.

2.8 Frauenspital

2.8.1 Verrechnete Pflegetage und durchschnittlicher

Aufenthalt in Tagen

2.7.3 Divers

Durant I'exercice, outre de nombreux avis formulés a I'inten-
tion d’autres divisions des Directions de I'hygiéne publique et
des ceuvres sociales, des travaux préparatoires ont été effec-
tués pour évaluer I'efficacité de I'assistance psychiatrique
fournie dans le canton de Berne; cette évaluation dépasse les
projets en cours. On a surtout travaillé a un concept d’ensem-
ble pour évaluer |'assistance psychiatrique ainsi qu’a I'établis-
sement d'un document de travail pour développer un scénario
de I'assistance psychiatrique régionale qui pourrait expliquer la
trame avec ses normes d’évaluation. De plus, des projets
moins importants ont pu étre préparés, comme, par exemple,
I"appréciation de la subvention a I’Association bernoise des
non-fumeurs ainsi qu‘une petite évaluation de I'efficacité des
cours pour les thérapeutes d'animation. Le Service d'évalua-
tion scientifique s’'efforce néanmoins d’utiliser ses capacités
modestes avant tout en faveur de quelques projets portant sur
des questions aussi cruciales que |'évaluation de I’assistance
psychiatrique.

2.8 Maternité cantonale

2.8.1 Journées de soins facturées et
durée moyenne du séjour

Abteilung Verrechnete Durchschnittlicher Journées de soins Durée moyenne
Pflegetage Aufenthalt facturées du séjour en jours
in Tagen
1983 1982 1983 1982 1983 1982 1983 1982
Gynakologie 21 442 22 334 6,82 6,66 Gynécologie 21 442 22 334 6,82 6,66
Geburtshilfe (ohne Sauglinge) 13873 16 415 8,89 10,89 Obstétrique (sans nourrissons) 13873 16 415 8,89 10,89
Kranke und Risikoséuglinge 6 189 6 195 15,86 16,64 Nourrissons malades et nourrissons
Gesunde Séauglinge 8 607 9 397 8,73 9,07 en danger 6 189 6 195 15,86 16,64
Nourrissons sains 8 607 9397 873 9,07
Total 50 111 54 341 8,28 8,74 Total 50 111 54 341 8,28 8,74
2.8.2 Patientenbestand nach VESKA-Statistik 2.8.2 Nombre de patients selon la statistique VESKA
1983 1982 1983 1982
Erwachsene und Kranke bzw. Risikosauglinge 4573 4 700 Adultes et nourrissons malades et en danger 4573 4 700
Gesunde Sauglinge 905 957 Nourrissons sains 905 957
Total 5478 5 657 Total 5478 5657
2.8.3 2.8.3
1983 1982 1983 1982
Zahl der Entbindungen 1087