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Masern, Keuchhusten oder Windpocken befallen wird. Im Gegensatz dazu kann es bei der
Tuberkulose im Laufe eines Lebens mehrere Krankheitsausbriiche geben. Das muss be-
riicksichtigt werden und entsprechende Massnahmen dringen sich auf. '

Wenn man von einer iibertragbaren Krankheit befallen wird, so organisiert der Korper
die Abwehr. In unserem Blut bilden sich Substanzen, die gegen die Infektion wirksam
sind: die Antikorper. Oft bleiben diese Antikdrper im Blut und beschiitzen uns wihrend
des ganzen Lebens. Das ist leider bei der Tuberkulose nicht der Fall.

Wenn wir durch die Tuberkelbakterien infiziert werden, die die Krankheit auslésen
konnen, so bleiben diese Bakterien in unseren Geweben. Diese Infektion kann sich so
stark in unserem Korper ausbreiten, dass Bakterien in verschiedenen Korperteilen ge-
funden werden konnen (Lunge, Niere, Gelenke). Dabei wissen wir, dass diese Bakterien
immer einen Krankheitsausbruch auslosen konnen, selbst Jahre nach der Ansteckung.
Wenn man also einmal angesteckt wurde, so ist es nicht ndtig, neu mit einer Ansteckungs-
lluelle in Kontakt zu kommen, um zu erkranken. Gliicklicherweise erkrankt aber nur ein
Teil der Angesteckten. Es geniigt jedoch, wenn ein einmal Angesteckter in schlechtem
Gesundheitszustand ist, eine schwichende Krankheit durchmacht, an einer Mangeler-
scheinung oder an Alkoholismus leidet, damit die in einem Organ vorhandenen Bak-
terien eine aktive Tuberkulose auslosen.

Diese Tatsachen zwingen uns zu zwei Massnahmen. Einmal muss die Behandlung
gewissenhaft verschrieben werden, und die Medikamente miissen gewissenhaft eingenom-
men werden, und zwar wihrend geniigend langer Zeit — ndmlich wihrend Monaten, um
die vorhandenen Bakterien mit hochster Wirksamkeit zu bekimpfen. Die Dauer der
Behandlung geht um einiges {iber das hinaus, was der Patient selbst als “Krankheit” emp-
findet. Der Kranke muss verstehen, dass die Behandlung lange fortzufiihren ist, auch wenn
er sich wieder gesund fiihlt. Dies ist die einzige Garantie gegen einen Riickfall.

Die zweite Massnahme ist die regelmissige Kontrolle des ehemals Tuberkuldsen,
die so lange durchgefiihrt werden muss, als ein bedeutendes Risiko des Riickfalles besteht.
Es geht hier darum, Indizien einer akuten Tuberkulose aufzuspiiren, die ohne Kontrolle
nicht bemerkt wiirden. | '

Rund ein Viertel der 4000 aktiven Tuberkulosen, die jahrlich in der Schweiz ent-
p’eckt werden, gehen auf Riickfille zuriick. '

Die Tuberkulose und ihre Bekimpfung vor 75 Jahren

Ein Blick zuriick in die Zeit um die Jahrhundertwende vermittelt einen Eindruck von den
gewaltigen Fortschritten der Tuberkulosebekimpfung seit der Griindung der Schweizeri-
schen Vereinigung gegen Tuberkulose und Lungenkrankheiten. Um 1900 gab es weder
eine Vorsorgemedizin noch ein &ffentliches Gesundheitswesen, das diesen Namen ver-
diente. Dies galt fir die Tuberkulose ganz besonders: der Erreger der Krankheit, der
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Koch-Bazillus, war zwar seit lingerer Zeit bekannt, ebenso die Tatsache, dass die soziale
und hygienische Umgebung die Krankheit eindimmen oder begiinstigen kann. Mit diesen
Erkenntnissen war aber zunichst wenig gewonnen. Die Errichtung von Sanatorien mit

miissigen Heilerfolgen sowie der Aufbau von Fiirsorgestellen waren die einzigen Mittel, die
zur Verfiigung standen. Vorbeugende Massnahmen wie die Schutzimpfung und die

Schirmbildkontrolle fehiten. Die sozialen Rahmenbedingungen — Armut, schlechte Er-
nihrung, ungeniigende hygienische Verhiltnisse — erschwerten den Kampf gegen die
Krankheit zusdtzlich. Wirksame medikamentése Behandlungen standen noch nicht ein-
mal am Anfang. Eine zentrale Koordinationsinstanz war nicht vorhanden: private Organi-
sationen leisteten zwar grosse Arbeit, aber diese blieb punktuell und zersplittert. So ist es
nicht verwunderlich, dass die Tuberkulose vor 75 Jahren ein vorrangiges ungelostes Pro-
blem darstellte.

Ein Blick auf die Zahlen belegt dies: 1900 starben 9000 Menschen in unserem Lande
an Tuberkulose, was 15% der Todesfille iiberhaupt ausmachte. Im Jahre 1977 dagege{
starben noch 210 Personen an dieser Krankheit. Das Schicksal der Kranken in der Zeit
um die Jahrhundertwende kann in keiner Weise mit der Situation der Tuberkulose-
patienten von heute verglichen werden. Damals waren sie lange Zeit hospitalisiert und
im Sanatorium zu einem Ghettoleben auf unbestimmte Zeit verurteilt — unvorstellbar
in der Gegenwart, wo nur bei Ansteckungsgefahr ein relativ kurzer Spitalaufenthalt not-
wendig ist. Ziehen wir zudem die damals noch fehlenden Versicherungsmoglichkeiten
und das nur stiickweise vorhandene Netz von Fiirsorgestellen in Betracht, kdnnen wir
begreifen, weshalb die Tuberkulose vor einigen Jahrzehnten noch als grosse Bedrohung
betrachtet wurde. Mit Fug konnen die vergangenen 75 Jahre auf dem Gebiet der Tuber-
kulosebekdmpfung als eine Epoche des Ubergangs vom Mittelalter zur Neuzeit bezeich-
net werden. SVTL

Der Schweizerische Verband fiir Berufsberatung teilt mit:

Angebote fiir die berufliche Weiterbildung

Wer sich beruflich weiterbilden mochte, dem stehen unzihlige Moglichkeiten zur Verf\
figung, von den allgemeinbildenden Kursen (z.B. Sprachkurse) bis zu den berufsspezifi-
schen Veranstaltungen: Verkaufsleiterkurse, Kader- und Managementkurse, Unternehmer-
schulungskurse, Veranstaltungen zur Vorbereitung auf die hoheren Fachpriifungen, Kurse
zur Vorbereitung auf die Aufnahmepriiffung an -Hoheren Technischen Lehranstalten usw.
Vier soeben erschienene Broschiiren mit den beruflichen Weiterbildungsmoglichkeiten
in den Kantonen Aargau, Bern/Solothurn, Region Basel und Ziirich vermitteln eine Uber-
sicht iiber die Veranstaltungen der kommenden Monate und erleichtern das Finden des
gewiinschten Angebotes. Alphabetische Inhalts- und Stichwortverzeichnisse gewihrleisten
einen raschen Zugriff. Ein Adressenverzeichnis der Kursveranstalter sowie Hinweise iiber
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