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Landes. Dagegen sollen die Zaiditen, die bisher die
herrschende Schicht bildeten, ihre grosste Anhinger-
schaft im Norden haben.

Die Zaiditen kennen einen mit fast gottlichen Ga-
ben ausgestatteten Fithrer oder Imam, der immer ein
Nachfahre des Propheten Mohammed sein muss. Diese
Nachfahren des Propheten kann man als eine Art von
Adel verstehen, dessen Angehorige den Titel Said
tragen und durch eine besondere Form der Kopf-
bedeckung schon von weitem erkennbar sind. Ausser-
dem haben sie das Recht, ihren Krummdolch auf der
techten Seite zu tragen. Alle anderen Jemeniten tragen
ihn in der Mitte des Giirtels vor dem Bauch.

Solch ein Said ist natiirlich auch der jingst ver-
triebene Herrscher Jemens, Imam El Badr, der jetzt
von den unwegsamen nérdlichen Gebirgen aus ver-

sucht, sein Land wieder zu erobern. Im Kampfe spielt
die religiose Frage durchaus eine Rolle, denn die Fiih-
rer der jungen Republik sind Schafiiten und gehéren
zu den Sunniten, genau wie die iiberwiegende Mehr-
zahl der ihnen zur Seite stehenden Aegypter . ..

Am Tor des Aussenamtes sendet mir der Wacht-
posten in seinem malerischen herkémmlichen Gewand
ein langgezogenes «Massalama» nach, «Hundertmal
Frieden» heisst das.

Wie bedeutungsvoll ist dieser typisch arabische
Abschiedsgruss hier in Jemen! Zwar merkt man im
Siiden des Landes gar nichts von den Kimpfen zwi-
schen Konigstreuen und Republikanern, aber dieser
Kampf bindet Krifte und ist teuer. Ehe er nicht so
oder so entschieden ist, gibt es keine ruhige Entwick-
lung, die dem Lande so notig wire.

ORGANISATORISCHE PROBLEME DER
BLUTBESCHAFFUNG

Von PD Dr. Alfred Hissig

Das moderne Blutspendewesen wurzelt in den Er-
kentnissen der Kriegschirurgie des Zweiten Weltkrie-
ges. Die Bluttransfusion, in den Vorkriegsjahren ein
meist nur in seltenen Fillen geiibter kleiner chirur-
gischer Eingriff, gehort heute zu den alltiglichen
therapeutischen Massnahmen jeder chirurgischen und
intern-medizinischen Titigkeit.

Infolge dieser Entwicklung kann der Blutbedarf
der Spitiler lingst nicht mehr durch Ad-hoc-Spenden
gedeckt werden. In allen Lindern ist die Aufgabe der
Blutbeschaffung von staatlichen, privaten” oder ge-
meinniitzigen Organisationen tibernommen worden.

Fur die Blutbeschaffung kennt man derzeit drei
Systeme: die bezahlte Spende, das sogenannte Bank-
system und die unentgeltliche Spende.

Bei der bezahlten Spende erhilt der Blutspender
fiir seine Spende Bargeld. Durch die Bezahlung wird
die Spendeorganisation von jeglicher Verpflichtung
gegeniiber dem Spender entbunden. Sie wird des-
wegen, sofern es sich um ein privates Unternehmen
handelt, das Blut und die daraus hergestellten Pro-
dukte mit Gewinn an die Empfinger verkaufen. Diese
Organisationsform hat folgende Nachteile: Das Blut
und die daraus hergestellten Produkte werden un-
gebiihrlich verteuert; zahlreiche Spender verheimlichen
iibertragbare Krankheiten, wie zum Beispiel eine frither
durchgemachte Gelbsucht, und lassen sich in zu kur-
zen Zeitabstinden Blut abnehmen. Sie schliessen sich
zu «Gewerkschaften» zusammen und fordern stets
hohere Entléhnung. Die bezahlte Spende ist in allen
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Entwicklungslindern, einigen Mittelmeerlindern, den
USA, Schweden und Norwegen weit verbreitet.

Beim sogenannten Banksystem wird die Spender-
werbung dem Blutempfinger auferlegt. Ist er nicht
imstande, aus seiner Verwandtschaft oder seinem
Freundeskreis Spender aufzurufen, die das ihm ver-
abfolgte Blut ersetzen, so hat er das Blut teuer zu be-
zahlen. Dieses System ist nur wirksam in Lindern mit
wenig ausgebauter Krankenversicherung (USA). So-
bald die Behandlungskosten nicht vom Patienten selbst
getragen werden, sondern von der Kranken- be-
ziehungsweise Unfallversicherung iibernommen wer-
den, erlischt der finanzielle Anreiz zur Spenderwerbung.

Bei der umentgeltlichen Spende handelt es sich um
einen Akt der Solidaritit des Gesunden gegeniiber
seinem kranken Mitmenschen. Daher ist die Blut-
spendeorganisation verpflichtet, das Blut, die daraus
hergestellten Produkte sowie sonstige Dienstleistungen
dem Empfinger zu den Gestehungskosten zur Ver-
fiigung zu stellen. Mit unentgeltlich gespendetem Blut
darf kein Wirtschaftsgewinn erzielt werden! Ein all-
filliger Betriebsertrag darf ausschliesslich fiir den
Weiterausbau der Blutspendeorganisation, nicht aber
fiir blutspendefremde Zwecke verwendet werden! Die
unentgeltliche Spende hat sich in den meisten west-
europiischen Lindern sowie in Kanada, Stidafrika und
Australien allgemein durchgesetzt. Zurzeit ist der
Europarat bestrebt, dieses System in all seinen Mit-
gliedstaaten einzufiihren, um dadurch den privaten
kommerziellen Handel mit menschlichem Blut zu
unterbinden.



Organisationsform des
Blutspendedienstes des Schweizerischen Roten Kreuzes

Dank dem Weitblick der in den Nachkriegsjahren
unter dem Vorsitz von Professor Dr. A. von Albertini
titigen Blutspendekommission des Schweizerischen
Roten Kreuzes verfligt unser Land heute im Rahmen
seiner Rotkreuzgesellschaft iiber einen nationalen, nach
dem Prinzip der unentgeltlichen Spende arbeitenden
Blutspendedienst. Dieser hat sich im Laufe des letzten
Jahrzehnts unter dem steten Druck des steigenden
Blutbedarfes aus bescheidenen Anfingen zu einer be-
achtlichen Organisation entwickelt, die heute im medi-
zinischen Leben unseres Landes ihren festen Platz ein-
nimmt.

Jahr fiir Jahr stieg, wie aus der nebenstehenden
schematischen Darstellung zu ersechen ist, der Blut-
bedarf an. Auch dieses Jahr wird er grésser sein als im
Vorjahr. Hoffen wir, dass es gelingen mdge, den Be-
darf zu decken und dariiber hinaus auch in Zukunft
in unserem Volke die Einsicht in die Notwendigkeit
der Blutspende wachzuhalten.

Im vergangenen Jahr konnte das Schweizerische
Rote Kreuz in 387 zivilen Blutspendeaktionen 49 203
Blutspenden verzeichnen. Diese grosse Leistung der
Spender verdient vollste Anerkennung — all jene, die
daran teilhatten, diitfen der grossen Dankbarkeit der
kranken Blutempfinger sicher sein.
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KLEINER FRAGEKASTEN
DES BLUTSPENDEDIENSTES

Weshalb bekommen Kranke, die friiher, als sie gesund
waren, Blut spendeten, ibre Transfusionen nicht kostenlos?

Man vergisst immer wieder, dass der Blutspendedienst
den Aerzten und Spitilern die Blutkonserven zu den
Gestehungskosten abgibt. Er verrechnet dabei nicht
das unentgeltlich gespendete Blut, sondern lediglich
die Aufbereitungskosten der Konserven. Man muss
sich vor Augen halten, dass fiir eine Bluttransfusion
sterile Gefisse und Bestecke bendtigt und dass zudem
umfangreiche Blutgruppen-Analysen durchgefiihrt wer-
den miissen. Hinter all dem steht die Organisation des
Blutspendedienstes mit ihren vollamtlichen Angestell-
ten. Uebrigens ist die seit 10 Jahren giiltige Standard-
taxe von Fr. 25.— pro Konserve sehr gering; in allen
Lindern Europas sind die Blutkonserven trotz Gratis-
spende erheblich teurer. Dies zeigt, dass unsere Blut-

spendeorganisation rationell arbeitet und bestrebt ist,
Mehrkosten so gut wie moglich zu vermeiden.

Im weiteren darf an dieser Stelle darauf hingewie-
sen werden, dass die Sektionen wie auch die Zentrale
in Bern tiber Fonds verfiigen, die es gestatten, in Hirte-
fillen, bet denen ein finanziellet Notstand nicht durch
Versicherungs- oder Krankenkassenleistungen gedeckt
werden kann, die Kosten fiir Vollblut oder stabile Blut-
produkte wie Trockenplasma und Plasmafraktionen
teilweise oder ganz zu iibernehmen. Die Tatsache, dass
ein Kranker frither Blut gespendet hat, ist jedoch kein
ausreichender Grund, um diese Fonds in Anspruch zu
nehmen; einzig die Bediirftigkeit ist massgebend.
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