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Kldrung der Stellung der Detachementsschwestern.

In der Juni-Nummer der «Blitter fiir Krankenpflege» wurde der fran-
zosische Text einer Resolulion mitgeteilt, die an der Delegiertenversamm-
lung des Schweizerischen Iuankenpﬂedebundes gefasst wurde Sie wurde
am 29 Mai 1936 dem Zentralsekretariat des Schw BIZBI‘ISChel’l Roten Kreuzes

zugestellt und hatte folgenden Wortlaut: «Die Delegiertenversammlung des
Schweizerischen Krankenpflegebundes, die am 24. “Mai 1936 in Olten tagt
und die 1800 Mitglieder des Krankenptlegebundes vertritt, beauftragt ihren
Zentralvorstand, an zustandiger Stelle und innerhalb kiirzester Pnst zu
veranlassen, dass diejenigen Schwestern, die sich zum Dienst im Kriegs-
und Tp1demlefall verpflichten, genau dariiber mnterrichtet werden konnen.
wie sie im Falle der Einberufung zu Kriegs- und Epidemiezeiten betreffend
Ausriistung,
Versicherung bei Krankheit, Unfall und Invaliditat,
Besoldung, Gradeinteilung etc.
gestellt und gesichert sind.»

Am 9. Jum ist auf diese Resolution das nachfolgende Antwortschreiben,
unterzeichnet vom Rotkreuz-Chefarzt und vom leniralsel\retar des Schwei-
zerischen Roten Kreuzes, eingelangt, das im Einverstandnis mit der Prasi-
dentin des Schweizerischen Krankenpflegebundes auf diesem Wege allen
Schwestern zur Kenntnis gebracht wird:

1. Ausriistung der Detachementsschweslern.

Fiir die personliche Ausriistung der Detachementsschwestern sind die
Bestimmungen fiir die Ausriistung der Hilfsdienstpflichtigen massgebend,
das heisst, die personliche Ausriistung ist von den Betreffenden selbst zu
besorgen.
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2. Versicherung.

Die Versicherung der Detachementsschwestern im Fall einer Ein-
berufung fiir die Armee richtet sich nach dem Bundesgesetz betreffend
Versicherung der Militarpersonen gegen Krankheit und Unfall vom 28. Juni
1901 und 27. Juni 1906, solange das neue Militirversicherungsgesetz nicht
in Kraft getreten ist. Is heisst dort in Artikel IT: «Die Versicherung gegen
Krankheit und Unfall erstreckt sich: 7. Tm Kriegsfall auf das Sanitits-
personal der schweizerischen Hilfsgesellschaften, welches organisiert und
unler militirische Befehle gestellt ist.» Das neue Mlhtalvelsuhelunﬂsoesgw
soll diejenigen Bedingungen festlegen, in denen die Vexsu.herung den
Schwestern des Roten Kreuzes zukommt, auch wenn sie ausserhalb des
Kriegsfalles von der Armee beansprucht werden.

I I7all von Epidemien richtet sie sich nach dem Bundesratsbeschluss
betreffend Erginzung des Reglementes {iber Ausrichtung von Bundes-
beitrigen zur Bekidmpfung E{Cllltlll“tf‘lhlll(,h(‘l Ilpidemien vom 14. Mai 1915,
Artikel 12vis: «Aerzte, Krankenpflegepersonen und Desinfektoren, die mit
der Ausfihrung amtlich angeordneter Verhiitungs- und Bekampfungsmass-
regeln oder mit der Behandlunff und Verpflegung internierter oder in
A})sondelunoshau%eln untugebrfu,htcr Kmnl\er, beaultl‘agt sind, haben,
wenn sie mfolge ihres Dienstes von einer dem im Gesetz genannten Krank-
heiten befallen werden, Anspruch auf unentgeltliche Behandlung und Ver-
pllegung in einem Absonderungshaus und auf ein angemessenes Kranken-
geld. — Tritt infolge der Lirkrankung Erwerbsunfihigkeit oder der Tod cin,
so haben in ersterem IFalle die Betroffenen, in letzterem Falle ihre Hinter-
lassenen Anspruch auf eine angemessene Entschadigung.»

3. Besoldung.

Die Besoldung fir Krankenschwestern wurde laut Angaben des Ober-
kriegskommissariates far die Grippee‘pi-demie 1918 durch Bundesrats-
beschluss vom 19. April 1918 auf Ir.
Unterkunft festgeselzt. IFur ein Amoebot von R(}tkreu7 Sdlwesteln in einen
Aktivdienst ist beziiglich Besoldunfy gegenwartig nichts bestimmt. Ein
bezuiglicher BeSthusS musste seinerzeit erst gelasst werden.

Zu diesen formellen, gesetzlich festgelegten Entscheiden méchten wir
noch folgendes beiftigen:

1. Ausriistung.

Der Soldat und Unteroffizier riickt zum Militardienst ein mit seinem
Tornister, in dem er an personlichen Effekten 1 Paar Hosen, 1 Paar Schuhe,
1 Hemd, 2 Paar Socken, 1 Handtuch und einige Taschentiicher unterbringen
kann. Mit dieser %usiusluno muss er unter Umstinden monatelang im
IFreien bei jedem Wetter auskonnnen kénnen. Die Krankenschwestern sind
eingeleilt in San.-Zuige und M. S. A. Die San.-Ziige sind immer nur verhalt-
nisméssig kurze Zeit unterwegs; in der iibrigen Zeit sind sie in grossen
Ortschaften stationiert, und dort ist auch fiir die Unterkunft der Kranken-
schwestern gesorgt. Die M.S. A. sind Spitaler von 2000—5000 Betten, die
ohnehin nur in gréssern Ortschaften im relativ gesicherten Hinterlande
errichtet werden koénnen (wenn mdoglich werden sie in einem bestehenden
Kantonsspital eingerichtel). Die mO”lIChl\eIi Gepick nachsenden zu lassen
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oder das Nolwendige zu beschaffen, wird somit jederzeit bestehen. Ausser-
dem konnen die Schwestern im Ernstfall auf sehr weitgehende Unter-
stittzung durch die zivile Bevolkerung rechnen. Die persénliche Ausrustung,
welche eine Schwester beim Einrticken mitnehmen muss, ist daher sehr
beschrankt, und die von Thnen aufgestellte Liste ist viel zu umfangreich.
Verlangt wird von den Schwestern bloss, neben Wolldecke, Essgeschirr,
Trinkgefiass und Proviant fiir zwei Tage, die allernotwendigste Wasche fir
den privaten Gebrauch, also weniger als was sie beim Antritt jeder Stelle
ohnehin mitnehmen muss. Wenn die Schwester in der Lage ist, dartiber
hinaus sich noch mit Reservekleidern, Schiirzen usw. in geniigender Zahl
zu versehen, ist das sehr wiinschenswert, verlangt wird es aber nicht. Die
Schwester kann verlangen, dass ihr im Dienst alles, was nicht personliche
Kleidungsstiicke und Wische sind, von der Armee zur Verfiigung gestellt
wird. Die Armee kann die Gepacksticke fir die Krankenschwestern nicht
liefern.

Das Schweizerische Rote Kreuz wird jedenfalls bemiiht sein, den
Schwestern ihre Aufgabe nach Moglichkeit zu erleichtern, aber die Anforde-
rungen diirfen auch nicht titberspannt werden.

Die Bemerkung in IThrem Schreiben: «Die Bundessubventionen, die
Schwesternschaften und Hillsorganisationen zuerkannt werden, stehen in
keinem Verhilitnis zu den Verpflichtungen, die diese Institutionen den
Militarorganisationen gegeniiber fihernehmen. Wie fir die Wehrméanner
seitens der Armeeleilung die volle Ausriistung gewéhrleistet wird, so sollte
es auch maglich sein, seitens der Abteilung fiir Sanitat des Eidgendssischen
Militirdepartementes die Ausriistung des Hilfspersonals zu sichern» ist
durchaus irrtimlich. Die Wehrminner erhalten von der Armeeleitung
Uniformen, Schuhe und Tornister. Die tibrige personliche Awusriistung
haben sie selbst zu beschaffen. Von den Krankenschwestern verlangt man
dartiber hinaus eine Wolldecke. Die Wehrméanner haben eine Rekruten-
schule von mindestens drei Monaten und jahrlich 14 Tage Wiederholungs-
kurs zu leisten. Von den Krankenschwestern verlangt die Armee in Frie-
denszeiten tiberhaupt nichts. Die Subventionen, welche von der Eidgenossen-
schalt und vom Roten Kreuz zugunsten der Schwestern ausgerichtet wiur-
den, betrugen im Durchschnitt der letzten zehn Jahre iiber Fr. 77°000.— im
Jahr. Dabei sind weder das Dolationskapital noch die Fiirsorgeeinrichtung
des Lindenhofs beriicksichtigt. Als einzige Gegenleistung wird verlangt,
dass die Schwestern sich im IFalle von Krieg oder Epidemien zur Ver-
figung stellen, eine Verpflichtung, die nicht tber das hinaus geht, was
cigentlich als selbstverstindliche Pflicht jeder vaterlindisch gesinnten
Person angesehen werden kann.

2. Versicherung.

~ Die Versicherungsfrage ist gesetzlich geregelt. Die Anslrengungen, die
in der letzten Zeit gemacht wurden und weiterhin gemacht werden sollen,
beziehen sich einzig darauf, zu erreichen, dass in den gesetzlichen Bestim-
mungen keine Moglichkeit ausser acht gelassen wird, bei der die Ver-
sicherung in Kraft treten soll. Sie konnen versichert sein, dass das Schwei-
zerische Rote Kreuz dariiber wachen wird, dass Schwestern nur dann vom
Roten Kreuz aufgeboten werden, wenn die Voraussetzungen fiir das Wirk-
samwerden der Versicherung gegeben sind.
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3. Besoldungsansidtze.

Das Zentralsekretariat hat bereits vor einiger Zeit mit dem Oberfeldarzt
Fiithlung genommen, um zu einer Festsetzung des Soldes der Detachements-
schwestern im Falle eines Aufgebotes zu gelangen. Die Frage wird weiter
verfolgt, ist aber noch nicht zum Abschluss gekommen.

Thre Anregung zu einer Besprechung mit den massgebenden Person-
lichkeiten nehmen wir gerne entgegen. Wir sind zu einer solchen Bespre-
chung bereit, wenn Sie sie fiir notwendig erachten und kénnen, wenn Sie es
wiinschen, dazu auch noch weitere Personen einladen.

Mit vorziiglicher Hochachtung:

Der Rotkreuz-Chefarzt: Der Zentralsekretar:
sig. H. Sutter, Oberst. sig. Dr. v. Fischer.

Précisions sur le statut des infirmiéres mobilisables.

On a lu dans le numéro de juin 1936 du Bulletin des gardes-malades
qu'en assemblée générale des délégués de I'Alliance suisse des gardes-
malades la résolution suivante a été votée:

«L’assemblée, représentant 1800 membres de I’Alliance suisse des
gardes-malades, charge son Comité central de s’adresser dans le plus bref
délai aux instances compétentes, dans le but d’obtenir de celles-ci des
renseignements précis concernant la mobilisation du personnel infirmier a
disposition en cas de guerre ou d’épidémies.

Ce personnel devrait en particulier étre mis au courant
a) de I'équipement personnel,

b) des conditions d’assurances-maladie, accident et invalidite,
¢) de la solde, d’aprés le grade, et des autres prestations auxquelles il a
droit.»

En date du 29 mai 1936, cette demande de renseignements a été trans-
mise 4 la Croix-Rouge par la présidente de I’Alliance, Sr Louise Probst.
Celle-ci a recu le 9 juin la réponse qui suit, signée par le secrétaire général
de 1a Croix-Rouge et par le médecin en chef de la Croix-Rouge suisse:

19 Equipement des infirmiéres faisant partie de détachements
de la Croixz-Rouge.

En ce qui concerne 'équipement personnel des infirmieres incorporees
dans des détachements, c’est lordonnance concernant les personnes versées
dans les services complémentaires de I'armée qui fait loi; c’est dire que cet
équipement personnel doit étre fourni par le personnel lui-méme.

20 Assurances.

I assurance des infirmiéres faisant partie de détachements appelés a
fonctionner en cas de mobilisation, est réglée par la Loi fédérale sur 'assu-
rance contre les maladies et les accidents des militaires, du 28 juin 1901 et
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27 juin 1906, et ceci jusquau moment ou une nouvelle loi militaire
(a4 I'étude) entrera en vigueur. La loi dit, a l'art. II:

«L’assurance-maladie et accident s’étend, ... § 7, en cas de guerre, au
personnel sanitaire des sociétés de secours volontaire, organisées et placées
sous I'autorité militaire.»

La loi en préparation sur I'assurance militaire, fixera les conditions de
I’assurance des infirmiéres de la Croix-Rouge, méme dans le cas ou elles
sont employees par I'armée en dehors du cas de mobilisation de guerre.

En cas d’épidémies, c’est ’Arrété fédéral complétant le réglement sur
les subventions accordées a I'occasion de la lutte contre les maladies épi-
demiques, du 14 mai 1915, qui sera appliqué. Ce réglement prévoit a son
art. 12bis;

«Les medecins, le personnel infirmier et les désinfecteurs, appelés a
participer a des mesures officielles de protection ou de traitement a I'égard
de malades internés ou placés en quarantaine, ont droit aux soins et a
I'entretien gratuits s’ils sont victimes d'une infection due aux maladies en
question, dans le cas ol cette maladie aurait été contractée en activité de
service. Ils ont droit, en outre, & une indemnité journaliére aussi longtemps
qu’ils devront étre soignés dans un hopital.

Si ces malades devenaient invalides ou §’ils devaient décéder du fait de
la contagion acquise, eux ou leurs survivants ont droit 4 une indemnité
équitable.»

3° Solde.

La solde des infirmiéres a été fixée d’aprés les indications duw Commis-
sariat (fédérale des guerres, lors de I'épidémie de grippe de 1918, par Arrété
fedéral du 19 avril 1918, a frs. 3.— par jour, plus entretien complet. Actuelle-
ment le taux de la solde des infirmiéres mises sur pied pour un service
analogue n’est pas fixé; le cas échéant il devrait I'étre.

*

Nous voudrions compléter ces renseignements sur les dispositions

légales, par les remarques qui suivent:

ad 1° Equipement.

Le soldat et le sous-officier entrent en service avec le sac dans lequel
on peut loger comme effets personnels: 1 paire de calecons, 1 paire de
chaussures, 1 chemise, 2 paires de chaussettes, 1 linge de toilette et quelques
mouchoirs. Le soldat doit arriver a se contenter de cet équipement, éven-
tuellement pendant des mois, en plein air et par tous les temps.

Les infirmiéres sont incorporées soit dans les trains sanitaires, soit
dans les établissements militaires sanitaires. Les trains sanitaires ne cir-
culent que pendant un temps relativement court; entre temps ils stationnent
dans des gares de localités importantes ou les infirmiéres attribuées a ces
trains seront logées par les autorités militaires.

Les établissements sanitaires militaires sont des hopitaux de 2000 a
5000 lits, qui seront organisés dans des centres et a4 I'arriére, soit dans une
région aussi protégée que possible (souvent dans un hépital cantonal
existant). Deés lors il sera facile de faire adresser des bagages en ces endroits.
ou bien d’acheter le nécessaire sur place.
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L’équipement personnel dont chaque infirmiere doit étre munie, peut
étre réduit, et la liste que vous en donnez est beaucoup trop considérable.
En plus de la couverture de laine, du service de table, d'un gobelet et de
provisions de bouche pour deux jours, elle n’aura a prendre que les sous-
vétements indispensables, voire méme moins que ce que toule infirmiere
emporte lorsqu’elle va occuper un poste civil. Si la garde-malade peut
prendre «des costumes de réserve, des tabliers, etc., cela ne saurait étre
qu'excellent, mais ce n'est pas exigé. En service commandé, I'infirmiére
peut prétendre a ce que l'armée mette 4 sa disposition tout ce qui lui est
nécessaire, hors ses vélements personnels et son linge de corps. L’armée
ne peut pas fournir aux infirmieres les mallettes ou sacs destinés a leur
bagage.

La Croix-Rouge suisse s’efforcera en tout cas de faciliter les tAches
incombant aux sceurs, mais les exigences du personnel infirmier ne doivent
pas étre exagerées.

Nous relevons dans votre lettre que vous prétendez que «les subventions
fédérales dont bénéficie le personnel infirmier, ainsi que les organisations
de secours, sont loin d’élre en rapport avec les prestations offertes par ces
institutions aux organisations militaires. Alors que chaque soldat recoil un
équipement complet de I'armée, il devrait étre possible — ajoutez-vous —
que le service de santé assurat la fourniture de I'équipement du personnel
auxiliaire». C’est 14 une erreur. Le soldat touche 'uniforme, la chaussure
et le sac, mais il doit fournir lui-méme le reste de son équipement. Aux
infirmiéres, il est demandé en outre de se munir d’'une couverture. — Le
soldat doit faire une école de recrues d'une durée d’au moins trois mois,
puis, chaque année, un cours de répétition de quinze jours. — En temps de
paix, I'armeée n’exige aucune prestation de la part des infirmieres. Les sub-
ventions accordées par la Confédération et par la Croix-Rouge a la for-
mation des infirmiéres, atteignent (movenne des dix derniéres années) plus
de frs. 777000 par an. Dans cette somme, nous n’avons pas compris le capital
de dotation de I'Ecole du Lindenhof, ni son fonds de prévoyance destiné au
personnel. En échange, la seule contre-prestation exigée est celle de l'en-
gagement que les infirmiéres prennent de se mettre a disposition en cas de
guerre ou d’épidémies, engagement qui ne dépasse pas — pensons-nous —
ce qui doit étre considéré comme un devoir élémentaire par toute personne
a laquelle le sentiment patriotique ne fait pas défaut.

ad 2° Assurances.

La questioni de l'assurance est légalement réglée. Les efforts faits
jusqu’ici, et qui se poursuivent, tendent uniquement a obtenir que les pres-
criptions légales ne laissent de coté aucune des possibilités qui doivent étre
prises en considération pour rendre l'assurance effective dans tous les cas.

Vous pouvez étre assurée que la Croix-Rouge suisse veillera a ce que
les infirmieres ne recevront des ordres de marche que si la Croix-Rouge
obtient la certitude que 'assurance de son personnel entre en jeu pour le
cas en question.

ad 3° Solde.

Le secrétariat général de la Croix-Rouge a pris contact, il v a quelque
= g . Bt : y a quelq
temps déja, avec le médecin en chef de 'armée, au sujet de la solde des
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infirmiéres faisant partie d’'un détachement. Cette question n’a pas encore
trouvé de solution définitive, mais les pourparlers se poursuivent.

Votre propositions d’étudier les questions soulevees dans votre leltre
avec les personnalités compétentes, est intéressante, et nous sommes volon-
tiers disposés de nous préter a cette étude et de participer a une conference,
si vous desirez y inviter d’autres personnes.

Avec I'expression de nolre parfaite considération,

Le médecin en chef Le secrétaire général
de la Croix-Rouge suisse: de la Croix-Rouge suisse:
(sig.) H. Sulter, colonel. (sig.) Dr de Fischer.

Schweizerischer Krankenpflegebund
Alliance suisse des gardes-malades
Aus den Verbinden - Nouvelles des sections.

Krankenpflegeverband Basel.

Der Einladung in die Walderholungsstitte mit Fiuhrung durchs Pumpwerk
folgte Sonntag, 28. Juni, nur eine sehr kleine Zahl von Mitgliedern. Zum Glick
gesellten sich noch einige Giste dazu. Woran es lag, dass die Beteiligung so
schwach war, lasst sich nicht erkliren. Das Wetter war sehr gut und der Ort ist
bekanntlich prachtig. Als wir um 15 Uhr mit nur 18 Personen das Pumpwerk
betraten, tat ich es mit sehr gemischten Gefithlen. Der Betrieb wurde wegen uns
extra langer laufen gelassen. Pléne, ja sogar eine Rednertribiine, wurden bereit-
gestellt. Der Werkfithrer selbst erklirte uns alles anhand dieser Pline mit nach-
folgender Fithrung durchs Werk. Wir sahen die grossen Pumpen, und auch wo-
her das Grundwasser kommt. In seiner herrlichen Klarheit konnten wir dasselbe
in den tiefen Brunnen bewundern. Wir bekamen eine Ahnung von der grossen
Organisation, die es benotigt, um eine Stadt mit gutem Wasser zu versorgen. Kurz
gesagt, es war eine sehr aufklarende, instruktive Fithrung, die auch an dieser
Stelle aufs beste verdankt sei. Zuriickgekehrt ins Waldheim wurde gleich zu einer
Erquickung gastronomischer Art eingeladen. Was bot sich da den Eintretenden
fiir ein Anblick! Drei humorvoll, festlich gedeckte Tischreihen, wovon knapp eine
besetzt ‘wurde. Schade fiir die feinen «Belegten» und die grosse Miihe, mit der
wohlwollende Mitglieder die Labung hergerichtet hatten. Nach reichlicher Ver-
pflegung vereinigten sich alle in den schattigen Anlagen, wo bei Spiel und ge-

litlichem Gedankenaustausch die Zeit nur allzurasch verstrich. Dankerfiillt nahm
man Abschied, besonders aber von den Besorgern der Veranstaltung. Nicht ver-
gessen sei auch unser herzlicher Dank an die Verwaltung, die uns das Heim zur
freien Verfiigung gestellt hat. — Ich kann diesen kurzen Bericht nicht schliessen,
ohne der Bitte Ausdruck zu geben, dass bei Durchfihrung von weiterbildenden
Anlassen die Beteiligung grosser sein méochte. Die Mitglieder sind es, die bei der
Kommission diesbeziigliche Forderungen stellen. Wird dazu eingeladen, sind es
wieder die Mitglieder, die die Kommission im Stich lassen und ihr Desinteresse-
ment durch Abwesenheit bekunden. Solche Erfahrungen koénnten den Mut zu
Wiederholungen zum Nachteil aller bedenklich mindern, wenn nicht ganz rauben.
«Stillstand aber ist Riickschritt.» Drum das néichste Mal: Alles, was kann, auf Deck!

Bh:
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Section de Genéve.

Le pendantif no 1315 a été égaré, ce numéro est donc annulé jusqu'a nouvel
avis.

Section de Neuchatel.

Notre section est en deuil, deux de ses membres ayant été enlevés par la mort
en moins de quinze jours. Sr Ida Domon, retirée depuis deux ans a I’hospice de
Mon-Repos sur Neuveville, nous a quittés apres une carriére longue et trés remplie.
Sage-femme, elle travailla quelques années 4 Malleray, puis vint se fixer a Neu-
chatel ou elle déploya son activité bienfaisante pendant environ trente ans. D’une
humilité et d’'une bonté rares, elle savait se sacrifier pour ses malades et pour sa
famille. Penser a elle-méme lui était inconnu; c’était toujours le bien des autres
qu’elle avait en vue. Pendant ses derniéres années 4 Neuchatel, elle circulait péni-
blement, courbée moins sous le poids des ans que par l'usure prématurée provenant
d'un long labeur au service des autres. Le seul luxe — si luxe il y a — que sceur
Ida se.permit, furent ses 50 canaris. Nombreuses sont celles d’entre nous qui, allant
voir notre collégue agée, eurent 'occasion de 'entendre parler a ses oiseaux chéris
comme a de petits amis comprenant et entendant tout. C’est ainsi qu’elle devait
parler aux nombreux bébés qu’elle eut I'occasion de soigner et de suivre. Pendant
quelques mois la maladie a déformé le caractére de sceur Ida qui a été toute sa vie
une personne affable, charitable dans ses jugements, dans ses pensées et ses
intentions. Elle a creusé humblement son sillon en y semant le bien. Une de ses
derniéres préoccupations ne fut-elle pas de pouvoir encore ramener la paix et
I'accord dans un ménage ami, avant d’aller vers Dieu qu’'elle aimait et en qui elle
se confiait avec une foi solide.

¥ Sceur Evelyne Henriod. D'un extérieur agréable, jeune, intelligente et adroite
dans son travail, Evelyne s’en allait, souriant a la vie. Sa honne grice et son
amabilité prévenante lui gagnaient les cceurs. Son assurance innée pouvait parfois
lui attirer des ennuis et de I'incompréhension, mais elle allait tout droit devant
elle, de I'allure d’'une bonne conscience. N'ayant rien de mesquin, elle ne soup-
connait pas le mal et regardait plus haut et plus loin. Sauf erreur, c’est en 1930
qu’apreés avoir fait I’école normale de notre ville, Evelyne se tourna du coté de la
maison des diaconesses de Strasbourg et entra dans cette institution avec la pensée
de peut-étre y rester. Les circonstances et une meilleure connaissance d’elle-méme
la poussérent a quitter Strashourg au bout de deux ans et demi, mais elle continua
les soins aux malades, tantot a Neuchatel dans des services privés ou elle se fit
grandement aimer et apprécier, tantot au Portugal dans une clinique chirurgicale,
ou encore a Leysin. C’est dans cette station de montagne qu’elle sentit les atteintes
d’une affection chirurgicale aigué, reconnue trop tard, qui I'’emmena en quinze
jours. Transportée de Leysin a4 Neuchatel dans un état déja trés grave, elle resta
quelques jours entre la vie et la mort dans une clinique, ol les soins d'un éminent
praticien ne purent la sauver. Nous nous inclinons avec douleur devant cette
tombe trop tot ouverte. Nous compatissons a la douleur de la famille de notre
jeune collégue, et nous voudrions dire ici, a cette famille, toute notre profonde
sympathie. Sceur Evelyne sera un grand vide au sein de notre section. Nous
garderons d’elle un souvenir de franche gaité, de tempérament d’artiste plein
d’imprévu, de loyale camaraderie et de vie débordante qui, maintenant s’épanouit
dans I’Au-dela. L. B.

Bernischer Krankenpflegeverband.

Unser Fortbildungskurs wird in der zweiten Halfte Oktober abgehalten wer-
den. Wir werden das genaue Datum spéter bekannt geben kénnen. Wir mochten
dringend bitten, uns eventuelle Vorschlige und Anregungen zu machen, iiber
welche Gebiete referiert werden soll, damit wir, soweit moglich, diese Wiinsche
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beriicksichtigen konnen. Wir miissen aber frithzeitig orientiert werden, da die
Einreihung und das Gewinnen der richtigen Referenten immer Zeit in Anspruch
nimmt. Mitteilungen erbeten an Schwester Lina Schlup, Niesenweg 3, Bern.

Krankenpflegestiftung der bernischen Landeskirche.

Verschiedene Anfragen von Schwestern und Zivilpersonen betreffend Auf-
nahme, Aus- und Weiterbildung in unserem Krankenpflegeverband veranlassen
uns, folgende orientierende Mitteilung zu machen: Das Lehrspital unserer Schule
befindet sich in Langenthal, in welchem ausschliesslich eigene Schiilerinnen aus-
gebildet und nur Schwestern unseres Verbandes beschéftigt werden. Eine anders-
wo begonnene Lehrzeit kann bei einer eventuellen Aufnahme nicht berticksichtigt
werden. Diplomierte Schwestern, welche dem Verband beizutreten wiinschen,
haben sich iiber eine dreijahrige Lehrzeit einer anerkannten Schule oder das ab-
solvierte Bundesexamen auszuweisen.

Unser Krankenpflegeverband ist eine Stiftung des bernischen Vereins fir
kirchliche Liebestdtigkeit und als solche dem Synodalrat des Kantons Bern unter-

stellt. Die Oberin: Schw. Hanhart.
Neuanmeldungen und Aufnahmen. — Admissions et demandes d’admission.

Sektion Basel. — Aufnahmen: Schwn. Irene Handschin, Marlis Schlatter, Elsi
Gisler, Pfleger Emil Abt. — Neuanmeldungen: Schwn. Pauline Palmer, geb.

1880, von Basel (Uebertritt von Bern); Anna Lanz, geb. 1904, von Gondiswil
(Bern); Johanna Walther, geb. 1891, von Wohlen (Bern).

Sektion Bern. — Anmeldung: Schw. Lina Karrer, geb. 1903, von Teufenthal (Aar-
gau). — Aufnahme: Schw. Hanny Spirgi. :

Sektion Luzern. — Aufnahme: Schw. Aline Studer.

Sektion Ziirich — Anmeldungen: Schwn. Lydia Bauer, geb. 1909, von Kéniz (Rot-
kreuzpflegerinnenschule Lindenhof Bern); Martha Kagi, geb. 1911, von Tur-
benthal (Pflegerinnenschule Zirich); Marie Naf, geb. 1896, von St. Peterzell
Krankenhaus Neumiinster, Schwesternhaus vom Roten Kreuz Ziirich, Bun-
desexamen); Emmy Schreijak, geb. 1908, von Schorndorf (Wirttemberg), (La
Ligniére Gland, Schwesternhaus vom Roten Kreuz Ziirich, Bundesexamen). —
Provisorisch aufgenommen: Schwn. Karline Meier, Sophie Kohli, Alice Ryser,
Lydia Speck. — Definitiv aufgenommen: Schwn. Mina Baltensberger, Rosettli
Frei,

Trachtenatelier des Schweizerischen Krankenpflegebundes.
Asylstrasse 90, Ziirich 7.

Das Atelier ist wegen Ferien vom 27. Juli bis 24. August geschlossen.
Schwester Irma Kiing.

Schwestern in Kaboul.

Eine bemerkenswerte Aufgabe 16st gegenwértig die Lindenhofschwester
Marga Poliansky-Furrer, die in der afghanischen Hauptstadt, Kaboul, seit
diesem Frithjahr einem, den modernsten Anfordenungen entsprechenden
Lungensanatorium als Directrice vorsteht. Es ist schade, dass wir die sehr
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ausfihrlichen, hochsl ‘mteressanten Reise- und Tatigkeitsberichte der
Schwester Marga hier nicht veroffentlichen kénnen. Soviel wollen wir aber
doch erwihnen, dass das Lungensanatorium in Kaboul den vornehmsten
européiischen Instituten dieser Art ruhig an die Seite gestellt werden kann.
Kaboul, das punkto Meereshéhe ungeféhr unserem Mirren enlsprechen
dirfte, soll sich eines gesunden Klimas erfreuen. Dariiber, ob dort trotz der
Hohe auch Malariafille auftreten, sind wir nicht gentigend orientiert.

Die Aufgabe, welche Schwester Marga zu lésen hat, ist sicher keine
leichte, gilt es doch, eine Truppe von Pflegepersonal zu dirigieren, deren
Begriffe von Reinlichkeit und Zuverlassigkeit mit den unsrigen nicht iiber-
einstimmen. Wer aber die Energie und Unerschrockenheit der Schwester
Marga kennt, wird nicht erstaunt sein, zu héren, dass sie schon jetzt zum
befriedigenden Erfolg gekommen ist, wobei ihr auch die starke Unter-
statzung durch das dortige Gesundheitsministerium zustatten gekommen
ist. Schwester Marga erteilt iibrigens nebenbei theoretischen und prak-
tischen Unterricht in Krankenpflege, den sie, dank ihrer Sprachengewandt-
heit, schon im Herbst ohne Dolmetscher in persischer Sprache ausfithren
wird.

Auch die afghanische Regierung scheint mit der neuen Schweizer
Directrice zufrieden zu sein, denn Schwester Marga hat uns im Auftrag
derselben ersucht, eine weitere Schweizer Schwester zu gewinnen, um das
neben dem Sanatorium liegende, neu errichtete Ménnerspital zu leiten.
Ein interessantes Arbeitsfeld fiir eine gesunde, intelligente und organi-
satorisch begabte Schwester. Energie und Unerschrockenheit werden aber
wohl die Haupterfordernisse sein, die letztere deshalb, weil eine an
Schweizer Verhéaltnisse gewohnte Schwester gegen reichliche Ueber-
raschungen gewappnet sein muss. Wir kénnen auch verraten, dass die
Vertragsbestimmungen recht ginstige sind. s ist ein Monatssalar von
25 Pfund vorgesehen bei bezahiter Hinreise. (Nach langerem Aufenthalt
wird auch Riickreise bezahlt.) Die beiden Schwestern wiirden gemeinsam
Haushalt fithren und kénnten sich dort ein kleines Stiickchen Heimaterde
schaffen. Der Vorteil, von der jetzt dort weilenden Schwester eingefithrt zu
werden, ist nicht hoch genug anzuschlagen.

Schwestern, die im DBesitze der erforderlichen Eigenschaften mund der
dazu gehdrenden Lust zu sein glauben, wird der Unterzeichnete gerne die
weiteren Wege und die Gelegenheit zu ndheren Erkundigungen weisen.

Bern, Taubenstrasse 8, Dr. C. Ischer.

Qu’est-ce que la diphtérie!

«Tout déceés causé par la diphtérie
devrait donner lieu a une enquéte, et
des mesures devraient étre prises contre
les personnes responsables.»

Professeur Rosenau.

L’organisation en France d'une Semaine de la Diphtérie, sous les aus-
pices du ministre du travail et de I’hygiene, est un acte des plus significatifs.
Il montre que le moment est venu d’appeler a I'aide les hommes et femmes
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intelligents. Le probleme de la diphtérie ne peut étre résolu uniquement par
les législateurs, les médecins et les infirmiéres, quelles que soient leur bonne
volonté et leurs capacités. Pour que tous bénéficient de nos connaissances
sur la diphltérie, il faut que tous soient & méme de les comprendre. Le
premier venu peut collaborer a des entreprises utiles si on lui en fait
comprendre la raison d’étre.

On ne saurait dire 4 quelle époque la diphtérie a commencé d’exercer
ses ravages. Hippocrate en parle, et deux siécles avant J.-C., Arétée de Cap-
padoce la décrit sous le nom «d'ulcére d’'Egypte ou de Syries. A la suite
d’épidémies meurtriéres qui sévirent en Espagne aux 16¢ et 17¢ siécles, la
diphtérie ful ¢tudiée par les médecins espagnols qui I'appelérent morbus
suffocans ou garrotillo a cause de I'analogie de ses symptomes avec ceux
qui accompagnent la mort par le garrot. L'origine du synonyme «croup» est
peut-étre le mot islandais <hrop», désignant un bruit rauque qui se produit
parfois quand on respire.

Durant la guerre franco-allemande de 1870, le professeur Klebs fit
d’importantes recherches sur la nature des bactéries, et en 1883, il décrivit
a Zurich certaines bactéries qu'il identifia avec la diphtérie. L’année
suivante, le professeur Loeffler, un des plus brillants collaborateurs de
Robert Koch, publia un ouvrage que I'on considére aujourd’hui comme un
classique en matiére de bactériologie. A partir de cette date, le bacille de la
diphtérie a été connu sous le nom de «bacille de Klebs et Loeffler».

Deux phénomeénes curieux semblérent tout d’abord se contredire: on -
ne constatait la présence du bacille que dans la gorge et les régions avoi-
sinanles, cependant, cerlains organes tels que le cceur étaient sérieusement
affectés. Loeffler donna de ce phénomeéne une explication confirmée par le
plus célebre éleve de Pasteur, le professeur Roux. Il supposa que le bacille
present dans la gorge produisait une toxine absorbée par tout I'organisme.
Le professeur Behring remarqua ensuite quun sujet d’expérience guéri
de diphthérie ¢était immunisé contre cette maladie. Il démontra que cet
¢lat de choses était di a la présence d'un antidote ou «antitoxine» dans le
sang de l'animal.

En injectant une partie de ce sang 4 un autre animal il permettait a
celui-ci de résister a une infection diphtérique qui, autrement, lui serait
fatale. Le premier animal était amené, par la présence des bacilles ou de
leurs toxines, 4 produire lui-méme une antitoxine. C'est ce que 'on appelle
I'immunisation aclive. Le deuxiéme animal auquel on injectait 'antitoxine
contenue dans le sang du premier, avait tout le bénéfice de I'immunisation
sans avoir eu le moindre effort a faire. C'est ce que I'on appelle I'immuni-
sation passive.

Dans la pratique, on s’est servi du cheval depuis 1896 en lui injectant
des bacilles de diphtérie ou des toxines diphtériques libres de germes afin
quil produise des antitoxines. A I'institut Pasteur de Paris, on injecte a ce
meéme cheval divers bacilles ou toxines, et les antitoxines prélevées sur lui
sont ajoutées a celles de plusieurs autres chevaux afin que le mélange
injecté 4 un étre humain soit aussi actif que possible. Les statistiques
démontrent dune facon évidenle que cette antitoxine contenue dans le
sérum sanguin prélevé sur des chevaux artificiellement immunisés a sauve
la vie a des milliers de malades atteints de diphtérie. Incapables de réagir
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d’eux-mémes a l'infection en produisant dans leur organisme une quantité
suffisante d’antitoxines, ils ont profité de I'immunisation passive, griace aux
injections d'antitoxine de cheval. L’immunité ainsi conférée ne dure pas trés
longtemps. Le cas est semblable a celui d'un homme qui hérite d'une vaste
fortune, la dépense en quelques semaines, et ne se trouve pas dans une
meilleure situation qu’auparavant, car ayant joué un rdle entiérement
passif, il n’a pas appris a gagner lui-méme le nécessaire. Le probléme qui
se posait était donc le suivant: Comment conférer aux étres humains une
immunité permanente contre la diphtérie? Car I'immunisation passive avec
un sérum contenant des antitoxines pouvait bien sauver chaque année des
milliers de vies mais, apres tout, elle ne garantissait nullement I'avenir.

On a trouvé, il y a quelques années, une solution au probléme, en
melangeant la toxine diphtérique avec de I'antitoxine dans des proportions
telles que la premiere se trouve pour ainsi dire neutralisée sans perdre sa
faculté de stimuler la défense de l'organisme. En d’autres termes, il est
devenu possible de traiter les étres humains de facon a leur assurer I'im-
munité que donne une atteinte de diphtérie a laquelle on a résisté, sans
avoir couru les risques et subi les souffrances de la maladie. Ce mélange
est connu sous le nom de «toxine-antitoxine». Une autre préparation
appelée «anatoxine», et due au professeur Ramon de I'Institut Pasteur de
Paris, a des effets analogues. Les chiffres suivants donnent une idée de
’évolution rapide du mouvement en faveur de la vaccination: L’institut
- Pasteur a préparé et distribué 5000 doses d’anatoxine en 1924, 15000 en
1925, 300°000 en 1928 et 125’000 pendant les trois premiers mois de 1929. A la
fin de 1928, 500’000 enfants avaient ainsi été vaccinés au Canada. La mor-
talit¢ diphtérique diminue rapidement dans les régions ol l'on pralique
systématiquement la vaccination et 'on est en droit de croire que le nombre
de déces causés par cette maladie sera bientdét presque nul et que, le cas
échéant, «ils donneraient lieu a une enquéte et des mesures seraient prises
contre les personnes responsables».

Il n’est pas nécessaire que les personnes déja immunisées contre la
diphtérie soient ainsi vaccinées. Mais comment savoir si I'on est protégé
contre cette maladie ou susceptible de la contracter? Le Dr Bela Schick de
Vienne a répondu a cette question au moyen dune expérience entiérement
inoffensive a laquelle il a donné son nom. On injecte sous la peau une
quantité minime de toxine diphtérique. Si le sujet a eu la diphtérie ou
posséde une immunité naturelle, la peau ne présente aucune altération a
I'endroit de la piqfire, mais, dans le cas contraire, on voit apparaitre une
petite tiche rouge sur ce point.

Voila donc les raisons qui ont engagé le ministére de ’hygiéne a organi-
ser une semaine nationale contre la diphtérie. Il faut avertir les parents du
danger qui menace leurs enfants et leur indiquer le moyen de l'éviter
simplement et sans risques. Qu’ils les soumettent a la réaction de Schick.
Si elle est négative, I'enfant est naturellement immunisé et la diphtérie ne
le menace pas. Si d’autre part, elle est positive, il peut fort bien contracter
la maladie et la vaccination s’impose. La chose est fort simple, mais elle
cesse de 1'étre du moment ou les parents sont tout-a-fait ignorants de la
question, ou sont prévenus contre la vaccination par les discours hostiles de
certains maniaques. Le maniaque qui passe sa vie a soutenir que le soleil
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tourne autour de la terre peut ne pas manquer de charmes, ses lubies nous
divertissent et font naitre le sentiment de notre supériorité intellectuelle,
mélé d’'une indulgente pitié. Mais celui qui engage une pauvre meére harassée
de travail, qui n’a ni le temps, ni le moyen d’approfondir elle-méme la
question, a soustraire ses enfants a la vaccination, celui-la fait une mau-
vaise action et ses efforts doivent étre vigoureusement combattus.

Ligue des Croix-Rouges.

Behandlung rheumatischer Krankheiten mit Bienengift.
Von Dr. med. Eugen Koch.

«Plagt Dich das Rheuma, so lass Dich von Bienen stechen!» Diesen Satz
findet man da und dort beim Studium alter Volksmedizin. Und es scheint,
dass dieser Regel nicht nur an einzelnen Orten und in gewissen Zeit-
abschnitten nachgelebt wwurde, sondern dass in allen Kulturstaaten Europas
und Asiens der Bienenstich immer wieder zur Beeinflussung rheumatischer
Erkrankungen herbeigezogen worden ‘ist. Auch die grossen Aerzte des
Altertums: Hlppokrateq Galen, Celsus, Plinius und andere erwihnen in
ihren Schriften, die uns erhalten sind, die Behandlung des Rheumas durch
das Bienenstechgift.

Die Beobachtung, dass Imker, die ja o6fters und immer wieder von
Bienen gestochen werden, dusserst selten oder itberhaupt nie an Rheumatis-
mus zu ¢rkranken pflegen, hat neuerdings wieder das Interesse auf dieses
alte «Naturheilverfahren» gelenkt. Aerzte, wie Terc wnd andere, haben
Bienen in kleine (Glasrohrchen und -kélbchen getan und diese Rohrchen
oder Ko6lbchen mit ihrer Oeffnung gegen die Haut der Rheumatiker gehal-
ten, sodass die Tierchen Gelegenheit bekamen, ihrer Stechlust freien Lauf
zu lassen. Nachdem Dr. Terc im Zeitraum von 7 Jahren an 173 Patienten,
denen er im ganzen 39000 Bienenstiche applizierte, seine Erfahrungen
gesammelt hatte, verdffentlichte er diese. Nun erst erwachte das Interesse
der Aerzte an dieser Methode, Das Bienengift wurde mit allen zur Ver-
figung stehenden Methoden chemisch genau untersucht. Beruhmte
Chemiker und Physiologen, wie Prof. Flury in Wiirzburg und andere,
nahmen sich dieses Stoffes an und das Resultat dieser schwierigen Unter-
suchungen zeigte, dass das kleine, klare, leicht fliichtige, sauerschmeckende
Tropfchen, das die Biene bei ihrem Stich entlésst, aus nicht weniger als
acht verschiedenen Substanzen besteht: dem Eiweissbaustoff Tryptophan,
dem Cholin, dem Glyzerin, der Phosphorséure, der Palmitinsdure, aus einer
komplizierten Fettsdure, ferner aus Buttersdure und schliesslich aus einer
Saponinsubstanz, die jedenfalls bei der Wirkung die Hauptrolle zu spielen
scheint.

Merkwiirdig ist schon das Verhalten der Rheumatiker auf die ersten
Bienenstiche. Wihrend namlich gesunde Personen auf den Stich mit einer
Rétung und mehr oder weniger ausgebildeten Schwellung reagieren, die
uns 4Samar1tern ja 'wohl bekannt ist, bleiben diese Reaktionen be1 Rheuma-
tikern nach den ersten Bienenstichen vollstindig aus! Erst nach mehreren
Stichen treten Rétung und Schwellung bei diesen Menschen auf. Je nach
Intensitat, Art und Dauer der rheumatischen Erkrankung fithrt erst der
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dritte, finfte, zehnte oder gar erst der fiinfzigste, hunderste oder zwei-
hundertste Stich zu diesen Erschemunden W obel natiirlich die individuelle
Hautempfindlichkeit ihrerseits wieder eine Rolle spielt.

So kénnen wir bei dem fiir Rheumatiker charakteristischen Ausbleiben
der Anschwellung nach den ersten Bienenstichen fuaglich von einer nega-
tiven Reaktion sprechen, der nach so und so vielen weitern Stichen dann
eine positive Reaktion (Anschwellung, Rétung) folgt. Erst auf dieses
Stadium erfolgt dann bei weiter dauelndem Gestoc‘henv& erden das Stadium
der \\'1rkhchen Immunitat, in dem es dann nach noch so viel Stichen iiber-
haupt nicht mehr zu einer Anschwellung kommt. In diesem Stadium
befinden sich natirlich viele Imker, die seit Jahr und Tag immer wieder
Bienenstichen ausgesetzt, iiberhaupt nicht mehr auf diese reagieren!

Es ist nun interessant, dass alle andern Krankheiten, die nicht rheuma-
tischer Natur sind, auf die (erstmaligen!) Bienenstiche reagieren wie ein
gesunder Organismus; nur Rheumatiker reagieren anfannhch negativ.

Die negative Reaktion auf die ersten Bienensliche beweist eine rheuma-
tische Erkrankung (falls nicht Immunilit vorliegt, wie bei Imkern).

Das alles wire nun schon und gut, wenn nicht das ganze Verfahren so
kolossal umstandlich und so au%selordenthch schmerzhaft wire! Es ist
nattirlich kein Vergniigen, von Hunderten von Bienenstichen angespiesst zu
werden! Und noch geringer ist die Freude, sich Dutzende von Stacheln und
Stachelborsten ‘\ueder aus der Haut herausziehen zu lassen. Das waren bis
vor kurzem auch die Haupthindernisse, die diese Behandlungsmethode, trotz
hervorragender Erfolge, nicht recht aufkommen liessen. '

Heute besitzen wir Lésungen von Bienengift fix mnd fertig in der
Ampulle und konnen jederzeit Einspritzungen davon vornehmen in jeder
gewunschten, genau dosierbaren Menge dieses Stoffes, ohne uns ein Bienen-
volk halten zu miissen! Da das wirksame Sapotoxin des Bienengiftes aber
einstweilen noch nicht genau bekannt ist und somit auch noch nicht kinst-
lich hergestellt werden kann, sind wir allerdings noch auf die Biene selbst
als Lieferantin angewiesen. Die Hersteller der Bienengiftstoffe zuhanden
des praktischen Arztes halten sich in ihren Laboratorien ihre Bienen-
volker, ganze Stalle von Kistchen, in denen diese niitzlichen Tierchen leben
und ihre Gifttropfchen entleeren miissen, die dann gesammelt, gereinigt und
enteiweisst werden. Ein von einer Biene beim Stich entleertes Tropfchen
wiegt zwischen 0,00015 und 0,0003 Gramm. Um eine Ampulle Bienengift von
1 cm?® Inhalt zu bekommen, muss also das Material von 3000—6000 Stichen
zusammengetragen werden. Da bei der Reinigung und durch Verfliichti-
gung verdunstbarer (unwichtiger) Teilstoffe, wie etwa der Buttersaure
(siehe oben), noch Gewichtsverluste eintreten, sind es in Wirklichkeit aber
etwa 12’000—15000 Stiche, um ein IGramm des reinen, enteiweissten Stoffes
zu erhalten.

Mit diesen Substanzen kénnen wir heute den Bienenstich kiinstlich
nachahmen. Wir haben es in der Hand, je nach Lage des Falles willkiirlich
die Dosierung genau zu bemessen und nach Bedarf das Hundert- und
Tausendfache eines Bienenstiches in einer einzigen Einspritzung in die
Haut zu applmel en. Genaue Vorprufungen der 1nd1v1duellen Empfindlich-
keit, sorgliltige Beobachtung und Beurteilung der persénlichen Reaktions-
lage, setzen den Arzt "meder einmal mehr in die Lage, das, was die Natur
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«wild und ungeziigelt»> vollbringt, ihr abzulauschen, nachzuahmen und in
vlssenschafthch genau bestlmmbalen Dosen dem Patienten beizubringen.
So wird der Effekt nicht nur angenehmer, sondern auch rascher und gefaln—
loser erreicht als mit der wilden Methode, die unser Eingangsmotto
beschrieben hat.

IFir IFalle, die die Einspritzungen nicht oder schlecht vertragen, steht
uns heute ausserdem das Bienengift zur Behandlung rheumatls(hel Muskel-,
Nerven- und Gelenkaffektionen in Salbenform zur Verfiigung. Die hls—
herigen Resultate mit der einen oder andern FForm oder in Kombination
beider, scheinen zu keinen geringen Hoffnungen zu berechtigen!

(Aus: Vereinsblatt des Samaritervereins Zirich-Limmat.)

Tabak und Krebs.

Aus dem Bulletin der Schweizerischen Vereinigung fiir Krebsforschung.

In Heft 3/4 dieses stets interessanten Bulletins, das vierteljahrlich im
Verlage Hans Huber, Bern, erscheint und dessen Lektiire wir den Lesern
unseres Blattes bestens empfehlen konnen, lesen wir eine Abhandlung von
Herrn Dr. O. Schiwreh (Ziirich) tiber Tabak und Krebs, der wir zum Teil
das nachstehende entnehmen. Die IFrage, ob der 'la]nk()enuss sei es nun
durch Rauchen oder Kauen, gewisse wGeiahlen bietet und in einem Zusam-
menhange steht mit der Bildung von krebsigen Erscheinungen an den
Lippen und in der Mundhohle, tritt immer und immer wieder auf. Bei
Pfeifenrauchern hat man wiederholt beobachtet, dass eine krebsige Erkran-
kung gerade dort auftrat, wo die Pfeife auf der Lippe aufliegt, also an der
Unterlippe. Lippen- und Mundhéhlenkrebs treten auch haufiger bei Man-
nern auf als bei Frauen, das ist eine Tatsache, die schon seit langem fest-
gestellt werden konnte; immerhin haben sich bei ndherem Zusehen viele
Unklarheiten ergeben. — Frauen rauchen heute sehr viel, und nicht etwa

nur Zigarelten, wie das in Stadten vorkommt, sondern auch Pleifen; beson-
ders in gebirgigen Gegenden sieht man das 6fters. Und doch konnte durch-
schnittlich konstatiert werden, dass auf neun kranke Minner nur eine
kranke Frau (fiel, und trotz der bedeutenden Zunahme von rauchenden
Frauen lasst sich bei ihnen keine entsprechende Zunahme an krebsigen
Erkrankungen der Lippen und Mundhéhle konstatieren. Da man nun aber
bei Schornsteinfegern und Pecharbeitern verhéltnisméssig héufig Krebs-
erkrankungen fmdet und da auch bei der Verbrennung des Tabakes sich
zum Teil ahnliche Stoffe, wie in Russ und Pech, der sooenannte Tabakteer
und anderes, finden, wurde hier durch Tierversuche festzustellen gesucht,
ob wirklich ein gewisser Zusammenhang gefunden werden konnte. Alle
moglichen Versuche wurden vorgenommen, erst bei Mausen, dann bei
Kaninchen, da die erstern nach Eingeben von nikotinhaltigen Stoffen bald
zugrunde gingen, bevor sich irgend krebsihnliche Veridnderungen der
Ge\\ ebe zeigten. Wir rwissen, dass eine krebsige Entartung eine lecht lang-

same Ent\ncklung nimmt, so dass sie 181(1(,1‘ vom Elluanl\.ten erst dann
bemerkt wird und von ihm oft erst dann der Arzt aufgesucht wird, wenn
bereils eine gewisse Ausbreilung stattgefunden hat. Aber auch bei grésseren
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Tieren war das Ergebnis ein negatives, wenigstens soweit es sich um sonst
gesunde Tiere handelte. Es liess sich aus den Versuchen die auch beim
Menschen bekannte Tatsache feststellen, dass Tabak lediglich bei disponier-
ten Individuen auf die Entwicklung von Krebs giinstig wirken kann. Ist der
Kérper durch eine andere Krankheit bereits geschiadigt, z. B. durch Syphilis,
so sind solche Leute auch eher gefahrdet, krebsigen Entartungen ausgesetzt
zu sein. — Dass auch die Vererbung eine gewisse Rolle spielt, scheint eben-
falls festzustehen. — Im allgemeinen muss jedoch die krebserregende Wir-
kung des Tabaks nach iden oben gemachten Erfahrungen als eine geringe
angesehen werden. Dr. Sch.

Peut-on faire grandir les enfants trop petits ?

Rassurez-vous, mes chers lecteurs, il n’est pas question, cette fois, de
charlatanisme médical ... mais de bonne médecine.

Evidemment, trop de familles consultent encore trop souvent, dans de
telles éventualités, des «voyantes extra-lucides» ou des rebouteurs et I'on a
enregistré plus d'une fois, chez des enfants trop petits, des décollements
épiphysaires provoqués par des rebouteurs qui voulaient les allonger. ..

Mais revenons a notre sujet:

Il arrive que nous sommes consultés par des parents qui aménent leur
enfant a4 notre consultation, le trouvant trop petit et suppliant qu'on le
fasse grandir.

Dans les antécédents de I'enfant on ne note pas de cas de nanisme;
tous les parents, tant du c6té du pere que de la mére, ont une taille normale.

En général, on a déja prescrit de la thyroide. Des piqiires d’orchitine
ont été également pratiqueées. ..

Et les résultats de ces thérapeutiques diverses n’ont guére été encou-
rageants.

La mere est désolée. Pour la rassurer, il faut lui dire, aprés examen
de I'enfant, qu’il ne s’agit pas d'une affection héréditaire mais uniquement
d’un defaut de croissance.

Que faire alors?

M. Sédillot, qui a beaucoup étudié cette question, a constaté que le
thymus ne disparaissait que lorsque la croissance était terminée et, ce.
aussi bien chez I'hnomme que chez Ianimal. Ces constatations venant con-
firmer ses recherches antérieures concernant le thymus, lui ont permis
d’élaborer un traitement destiné a stimuler la croissance retardée.

Ce traitement est basé uniquement sur 'absorption de viande fraiche
de thymus de veau (ris de veau).

Il le donne de la facon suivante: chaque jour, on fait absorber 30 gram-
mes de thymus, ceci pendant deux mois consécutifs. Le troisiéme mois
I'enfant se repose. Puis on recommence.

Il est une précaution indispensable qui doit étre commune a toute
prescriplion opothérapique: c’est de vérifier toul d’abord I'état du foie. S’il
est d'un volume un peu trop exagéré, on soumettra I'enfant a une cure de
désintoxication et on ne commencera la cure opothérapique que lorsque le
foie sera revenu a son volume normal.
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Ces précautions prises, la cure par ingestion de thymus étant instituée,
celle-ci doit étre prolongée longtemps, a la cadence de deux mois sur trois.

Gréce a cette technique poursuivie pendant trois ans, Sédillot a observé,
dés la premiére année de traitement, un accroissement de 10 centimétres;
la deuxiéme année, 8 centimétres; la troisiéme année, 6 centimétres.

Apres ces trois années de cure consécutive, le thymus ne fut plus donne
que par périodes de plus en plus éloignées, mais au cours desquelles on
constata encore un accroissement jusqu’a ce que la taille soit arrivée, enfin,
a la normale.

De telles observations sont intéressantes et dignes d’étre retenues.

Cette médication pourra servir 4 plus d'un clinicien consulté pour un
défaut de croissance ayant résisté aux thérapeutiques considérées jusqu’alors
comme classiques. Avec le traitement préconisé par Sédillot, on obtiendra
bien souvent des résultats la ou d’autres avaient échoué. On s’attirera alors
les félicitations de la famille et, en facilitant l'accroissement normal de
I'enfant, on remplira un devoir social car on lui permettra, ultérieurement,
l'accession a certains emplois pour lesquels une taille minima est exigée.

Dr Agrigola.

Malpositions dentaires.

L’opinion la plus répandue au sujet des dents mal placées ou «poussées.
de travers» est qu'il s’agit la de simples troubles esthétiques et que leur
régularisation est avant tout question de coquetterie et de luxe. Cest la
une grosse erreur, car les malpositions dentaires sont I'indice de malforma-
tions de méchoires et peuvent avoir sur la santé les plus graves conséquen-
ces. Les causes de ces malpositions sont diverses; ’hérédité joue un grand
role, car on peut retrouver ces anomalies chez plusieurs membres d'une
méme famille. Pendant I'enfance, la forme des méachoires peut étre forte-
ment altérée par des maladies telles que le rachitisme; les végétations adé-
noides donnent a I'enfant un type caractéristique et entrainent des défor-
mations trés marquées des machoires. Cerfaines habitudes vicieuses, telles
que 'abus de la sucetle et le sucage du pouce peuvent étre a l'origine de
déformations. Il y a lieu également de surveiller les positions défectueuses.
des enfants pendant le sommeil, les pressions anormales ainsi produites
ayant ¢galement de trés facheuses répercussions. Il doit étre signalé aussi
que l'extraction prématurée des dents de lait empéche la machoire de se
développer convenablement et les dents permanentes sont alors tassées et
irrégulierement placées. Tous ces facteurs, si on ne s'oppose pas en temps.
utile a leur action, aboutissent 4 de grandes malformations qui non seule-
ment sont inesthétiques, mais prédisposent aux maladies dentaires et & la
débilité générale. L’appareil respiratoire s’en ressent particuliérement. Les
enfants ou jeunes gens présentant des malformations ont souvent une
expression maladive, anémique, angoissée. Ces anomalies des méachoires,
une fois établies, peuvent étre traitées. Mais combien vaudrait-il mieux
faire de la prophylaxie, c’est-a-dire les prévenir. La vigilance des parents
doit s’employer a écarter impitoyablement les causes avant qu'elles aient
pu exercer leur néfaste influence.
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Une anecdote dans I'histoire du nursing.

Les Ilorence Nightingale, les Anna Nery devaient porter les connais-
sances et les devoirs des infirmieres au niveau d'une profession exigeanl
de longues années d'études ardues.

Mais I'esprit de dévouement envers le prochain a, de tous temps, trouvé
a se manifester par l'intermédiaire d’hommes d’élite. Clest ainsi qu’'au
cours d'une épidémie de peste qui, de 1402 a 1404, ravagea l'Islande, une
femme appelée Anna se prodigua sans compter a soigner les malades
atteints par le terrible fléau. Elle ne contracta pas la maladie et, pour
I'époque, fit preuve de dons remarquables dans la facon de soigner les
malades.

Plus tard, I'épidémie éteinte, on ne se souvint pas des services qu’elle
avait rendus. Au contraire, elle fut condamnée «pour avoir enlevé des véie-
ments d'une maison dont tous les habitants étaient morts de la peste»! Sa
vie se passa dans la misére jusqu'au jour o, recueillie dans un couvent,
elle fut mise a 'abri de la mendicité.

Zur Geschichte der Impfung.

Geschichten, die wie Mirchen anmuten, findet man wberall. Aber wer
das Historische tiber die Entdeckung der Impfung durch den grossen
Dr. Jenner liest, der muss unwillkiirlich an eine solche mirchenhafte Ge-
schichte denken.

Vor 200 Jahren machten die Pocken wieder einmal einen geradezu
schrecklichen Angriff auf das englische Gebiet. Jedes Jahr starben Tausende
daran, wahrend jahrlich wieder Tausende durch diese furchbare Krankheit
bis zum Abstossenden entstellt oder blind wurden. Nichts war erfunden
worden, um der Krankheit zu begegnen bis zum Jahre 1721, als die soge-
nannte «Variolation» eingefithrt wurde.

Diese Art der Ueberimpfung war in andern Landern, namentlich im
Osten, schon 100 Jahre vorher geiibt worden; in Indien war sie vor der
christlichen Aera bekannt, aber Kenntnis davon erhielt man erst im Jahre
1717 durch einen Brief der berithmten englischen Reisenden, Lady Wortley
Montague, die damals in Konstantinopel lebte. Lady Montague beschrieb,
wie die Turken eine Vene 6ffneten und so viel als auf einen Nadelkopf geht,
vom Inhalt der Pockenpustel einfithrten. Dann wurde die Wunde verbun-
den, und als Resultat erkrankte der Patient allerdings an Pocken, aber auf
mildere Art.

Die «Variolation», obwohl sie zuerst bekdmpft wurde, verbreitete sich in
England rasch, und zweifellos wurde dadurch die Virulenz und die Gefahr
der Pocken herabgesetzt; aber da sie sehr ansteckend sind, machten sie aus
jedem Patienten eine neue Infektionsquelle, und so wurde das Mittel
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schlimmer als die Krankheit. Vor einem Komitee des Parlaments wurde 1m
Jahre 1802 bewiesen, dass wihrend der 30 Jahre, die der Variolation voran-
gegangen waren, die Sterbeziffer an Pocken 72 Promille betrug; in den
nachstfolgenden 30 Jahren, also wiahrend der Aera der Variolation, stieg sie
auf 89 Promille, und am Ende des 18. Jahrhunderts sah man auf 14 Kinder
eines an Pocken sterben. In Europa betrug damals die jahrliche Sterbeziffer
214°000.

Es geht daraus hervor, dass eine wirksame Methode zur Milderung der
Verwiistungen durch die Pocken noch nicht gefunden war. Dann kam
Jenner. Schon als Kind zeigte er ausgepriagten Hang zur Naturwissenschaft
und studierte Medizin. In seiner Praxis suchte ihn eine Bauernfrau auf, und
als der Name «Pocken» fiel, rief sie aus: «Ich kann diese Krankheit nicht
bekommen, denn ich habe Kuhpocken gehabt.» Es sei dabei bemerkt, dass
in gewissen Gegenden dieser Glaube herrschte. Dadurch erstand auch der
erste Fall von Impfung, indem ein Farmer in der Angst um seine Familie
bei Anlass einer Epidemie seine Frau und zwei Séhne mit dem Pustelinhalt
seiner eigenen Kithe impfte. Die Worte der jungen Bauernfrau machten
Jenner nachdenklich und fithrten ihn zum Experiment. Im Jahre 1780 ver-
traute er einem Freunde an, dass er die grosste Hoffnung hege, durch Kuh-
pocken-Implung diese Krankheit vollstindig auszurotten.

Er ging tapfer voran und begann das Experiment an seinem eigenen
anderthalbjahrigen Sohn zuerst mit Schweinepocken und darauf mit echten
Pocken. Es zeigte sich, dass das Kind gegen Pocken immun geworden war.
Aber das war erst der Beginn des grossen Kampfes. 1796 impfte Jenner
einen gesunden achtjahrigen Buben mit Kuhpocken, die er vom Kopf einer
Kuhmagd entnahm. Wenig Wochen nachher impfte er ihm richtige Pocken
ein, worauf sich wieder Immunitat zeigte. Nun war Jenner seiner Sache
sicher und schickte einen Rapport an die Royal Society, welchen diese hoch-
wohllébliche Gesellschaft zuriickschickte. Jenner war nicht entmutigt, son-
dern haufte seine Experimente und veréffentlichte auf seine Kosten den
Rapport. Zuerst war die Opposition gewaltig; es wurde behauptet, dass die
Impfung alle méglichen neuen und abstossenden Krankheiten hervorrufe
und dass zum Be1splel gewisse Kinder nach der Impfung Ochsengesichter
bekommen héitten. Doch Doktor Jenner ging vorwirts und verlangte vom
Parlament, dass es ihm fiir seine Entdeckung eine Entschadigung zuweisen
solle, und wirklich erhielt er 30’000 Dollars. Das Parlament sprach sich mit
Begeisterung iiber den Wert der Impfung aus; im gleichen Jahre wurden
100 000 Menschen geimpft, und in wenigen Jahren hatte sich die Impfung
zum gewaltigen Segen iiber die ganze Welt verbreitert, und der Name
Jenner Wurde als de1 des grossten Wohltaters der Menschheit genannt.

Nach Edward Long in «First Aidy.
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Nachtwachgedanken.

Aus vergilbten Papieren der Schwester J. L.

Verliere nie die Herrschaft itber dich selbst! Lass dich nie durch Zorn,
Aerger, Kummer oder Freude derart iiberwiltigen, dass dadurch deine
Wiirde verloren geht. Hast du dich einmal gehen lassen, wird es schwer
halten, deine Mitmenschen zum Vergessen zu bringen.

Riicksicht und derbe, erfrischende Riicksichtslosigkeit konnen ganz gut
nebeneinander wohnen.

Einem Menschen Vorziige zugestehen, ohne ihn zu beneiden, dazu
gehort Seelengrosse und Liebe.

Wenn du einen Menschen lieb hast und findest Gelegenheit, ihm niher
zu kommen, so lasse diese Gelegenheit nicht vorbeigehen; eine zweite bietet
sich vielleicht nicht mehr. Wenn man den Anschluss verpasst hat, sitzt
man am Bahnhof und argert sich.

Warte nicht auf Lohn und Dank, so wirst du auch nicht enttauscht
sein, wenn dir nicht gedankt wird. Der schonste Lohn ist das Bewusst-
sein der erfullten Pflicht. Dank sollte uns nur wie eine siisse Frucht
erscheinen, die uns hie und da gereicht wird, uns zu erfreuen, deren wir
aber nicht eigentlich bediirfen.

Wer Liebe gibt, bekommt nicht immer Liebe in gleichem Masse zuriick.
Aber lass dich dadurch nicht verdriessen; auch hierin ist (Geben seliger
denn Nehmen. Gewiss, das grosste Gliick liegt im Lieben, nicht im Geliebt-
werden.

Mir scheint, dass Selbstbewusstsein sich mit Demut ganz gut vertragt.
Demuiitig sollen wir immer sein, denn die Krifte in uns haben wir ererbt,
und die Energie, diese Kriafte zu entwickeln, auch. Unser einziges Verdienst
ist, unsere Energie durch Uebung entwickelt und gestihlt zu haben, aber
das ist ein Verdienst.

Im Sommer, wenn warme Nahrung widersteht, Ist
Ovomaltine, im Schiittelbecher kalt bereifet, sowohl

ein ideales Durst- wie Nz‘ihrgefra’nk.l

Schiittelbecher zu Fr. 1.— iiberall erhaltlich.

Buchdruckerei Vogt-Schild A.-G., Solothurn. — Imprimerie Vogt-Schild S. A., Soleure



Erfahrener, tiichtiger

mit guten Zeugnissen sucht Stelle in
Spital oder HAnstalt. Suchender ist auch
im Sektionsdienst bewandert. Bitte Offerten
unter Chifire 140 an den Rotkreuz-Verlag,
Solothurn.

Al'lltlcllilﬁll Rotkreuz-Schwester

wiinscht ihre Stelle auf Anfang September
zu wechseln. Réntgen, Elekiro-Therapie,
gute Kenntnisse in den Labor-Arbeiten,
sowie Maschinenschreiben. Zu Arzt oder
in Sanatorium. Gell. Offerten unter Chitire
142 an den Rotkreuz-Verlag, Solothurn.

Jiingere -

einige Jahre in der Privatpilege tatig, sucht
irgendeinen Dauerposten. Offerten unter
Chiffre 146 an den Rotkreuz-Verlag, Solo-
thurn.

Rerztin s ucht zuverldssige, arbeitsame, kath.

mit eidgendssischem Diplom und guten
Zeugnissen, als Hille in Praxis, Apotheke
und bei allen Hausarbeiten. Offerten mit
Gehaltsanspriichen unter Chilire 143 an
den Rotkreuz-Verlag, Solothurn,

Tiichtige, eriahrene, reformierte

| Gemeindeschwester

sucht Stelle in Gemeinde, ev. Anstalt,
Kinderheim oder Privat. Eintritt nach Be-
licben. Offerten erbeten unter Chifire 145
an den Rotkreuz-Verlag, Solothurn.

Zu verkaufen im Kanton Ziirich (Stadtndhe)
gut frequentiertes

aussichtsreiche, sonnige und gesunde Lage;
giinstige Gelegenheit fiir Kinderpflegerinnen
oder Rrankenschwestern. Anzahlung Fr. 20’000,
feste Hypotheken 4%/0. Anfragen gefl. sub Chiffre
J- D. 144 an den Rotkreuz-Verlag, Solothurn.

Nur dauernde Insertion
vermittelt den gewlnschten
Kontakt mit dem Publikum

Gesucht cine tiichtige, erfahrene, kath.

Krankenschwester

fiir Gemeindepflege. Otferten mit Zeugnis-
abschriften, Bildungsgang und Gehaltsan-~
spriichen an den Vorstand des Gemein-
niitzigen Frauenvereins Meggen.

Gesucht eine Diat-Assistentin

fiir grosseres Frauenspital {(Universitdts-
Klinik). Offerten unter ingabe des Alters,
Nationalitdt, des Bildungsganges, der Ge~
haltsforderung und Beilage einer Photo
unter . Chiffre 141 an den Rotkreuz-Verlag,
Solothurn.

Das Frauen-Erholungsheim
des Zweigvercins Oberaargau des Roten Kreuzes
auf dem aussichisreichen Hinterberg beci
Langenthal, vollstindig gemeinntiziges Institut,
nimmt erholungsbedtrfligeFraucn und Téchier unter
gtnstigen Bedingungen auf. Schéne DParkanlagen
und angrenzende, ausgedchnte Waldungen. Gute
Verpflegung. - Liebevolle Behandlung. - Pensionse
preis, je nach Zimmer, Fr. 4.— bis Fr. 6.— pro Tag.
DProspeckt verlangen.

Trachsclilauenen somi M
Pension Schmmadribach

Ruhiges Ferienpldtzchen im hochalpinen obern
Lauterbrunnental. Pension Fr.6.50. Familien-
arrangements. ~ Prospekte durch

Familie Brunner, Bergfiihrers.

Rasliberohaus Goldern [Briinig)

Ev. Erholungsheim, 1060 m hoch in herrl. Alpenwelt,
windgeschiitzt, mitten in Garten, Matten und Waldern.
Eigenes Sonnen- und Schwimmbad. Sorgfiltige Ver-
pflegung, auf Wunsch Diitkost ohne Aufschlag. Tages-
preis, alles inbegriffen Fr.6.— od. 7.—. Familien Er-
missigung. Illustrierter Prospekt vom Hausvater

Pfr. Dr. Rud. Burckhardt.

Zu vermieten im schionen
Sigriswil kieine, iiberaus nette

3- event.2-Zimmerwohnung

mobliert oder unmébliert. Préachtige Lage,
etwas ausser Dorl. Niedriger Zins.
Offerten an W. Jenni, Sattler u. Tapezierer,
Sigriswil (Thunersee).

Das Thurgauische
Fraucncerholungsheim
Bischofszell

(Eigentum der Thurg. Gemeinniitzigen Gesellschaft)

bietet seit vielen Jahren erholungsbe-
diirftigen Frauen und Tochtern ruhigen,
angenehmen Ferienaufenthalt in Waldes-
nihe. Glinstig fiir Herzleidende u. Nach-
kuren. Gutbiirgerlich gefiihrte Kiiche.
5 Mahlzeiten. Pens.-Preis Fr. 2.80 bis
4%.20 je nach Zimmer. Sommer u. Winter-
betrieb. Prospekte und nidhere Auskunft
durch die Vorsteherin.




Im Trachten-Atelier
des Schweiz. Krankenpflegebundes

Ziirich 7

Asylstrasse 90

werden unsere Schwestern durch tadel-

lose Massarbeit von Mantelin u.

Traechtemn in nur prima Stoffen (Wolle
und Seide) zufrieden gestellt.

Bitte verlangen Sie Muster und Preisliste.

Schwesternkragen

Manschettenn. Riemli
kalt abwaschbar

sind sparsam und hygienisch.

Erhiltlich in allen Formen, auch
nach Muster bei

ALFRED FISCHER, Gummiwaren
ZURICH 1, lematqual 64

‘Das einheimische Pflaster von zidher

Klebkraftu.langerHaltedauer heifit

HEVAPLAST T

Der Chefchirurg eines Schwei-
zer Spitals schreibt uns in un-
aulgeiorderter Weise:

»Ls freut mich, Thnen mit-
teilen zu kénnen, dass das
»Hevaplast® nun wirklich ein
schweizerisches Helftpilaster
ist, das nicht zu Klagen An~
lass gibt. Von jetzt an werde
ich es ausschliesslich ver-
wenden.”

@

HEVHAPLAST ist in roten Blechdischen von 1 m Inhalt ||
und auf Blechspulen mit 5 m Lénge in den verschiedenen
Breiten erhiltlich.

Muster und Offerten durch

Uernanasioll-Faorik Zdrich A.6.
Zlrich 8

Herstellung medizinischer.

Schwesternheim

des Schweizerischen Krankenpflegebundes

Sonnige, freic Lage
Davos - p.at’ am Waldesrand von
Davos-Platz. Sttdzimmer mit gedeckten Balkons. Einfache
ut burgerliche Kiiche. Pensionspreis (inkL % Mahlzcncni
r Mitglieder des Krankenpflegebundes Fr.5.50 bis 8.—,
Nichtmitglieder Fr. 650 bis 9,— Drlvaipcnsionarinncn
Fr.7.50 bis 10.—, ic nach Zimmer.

Zu vermietemn, cvent. zu verkaufen

ausserordentlich giinstige La%e am Thuner-
see. Vorziigl. Erholungsheim. Baldmaglichst.
Rdresse: Postfach 12375 Splez

Verbandstoffe und Pflaster i

In unserm

TraChte“ AtEher werden alle

Schwestern-Trachten

(ausgenommen die Rotkreuz-Tracht)
angefertigt . ..

Verbandsvorschriften und privaten Wiinschen | |
wird Rechnung getragen. - Bei Muster-Bestel-
lungen bitlen wir um Angabe des Verbandes;

Diplom. Schwestern in Tracht erhalten 10°/0 Skonto.

enr. Riifenacht a.c. sern|

Spitalgasse 17

Die Allg. Bestattungs A.G., Bern|

besorgt und liefert alles bei Todes{all

Predigergasse 4
Telephon Bollwerk 24.777

Bestattung  --

Leichentransporte - Kremation
Exhumation
Pompes Funébres Générales S. A. Berne

~P.S. In Bern ist es absolut liberfillssig, noch eine Leichenbitterin beizuziehen

Rotkreuz-Verlag Bern
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LINDENHOFPOST

BEILAGE Z2ZU DEN BLATTERN FUR KRANKENPFLEGE
Erscheint alle 2 Monate

Meine lieben Schwestern!

Ein Glick ist es, dass die «Lindenhofpost» fallig und mir dadurch die
Gelegenheit gegeben ist, einmal an alle Schwestern gelangen zu konnen.
Schon fimf Wochen bin ich mun im Lindenhof, ohne noch den ganzen
Schwesternkreis begrusst zu haben. Gestatten Sie mir, es heute an dieser
Stelle zu tun. Wochen und Monate werden vergehen, ehe ich Sie alle kenne;
heute aber soll wenigstens ein sehr herzliches «Griiss Gott» Sie erreichen.

Mit schlechtem Gewissen sehe ich ab und zu das Hauflein Briefe
unerledigt daliegen. Aber bis jelzt fand ich die Zeit zum Beantworten ein-
fach micht. Ich bin wiel unterwegs, und komme ich zuruck, dann gibt es
hier wieder manches zu Olledloen Alles geht mir noch ein wenig lanosam
das meisle ist Neuland, aber immer ist dlC Arbeit schon und ich f1 eue mich
jeden Tag von meuem daran und bin dankbar, sie tun zu diirfen.

Sie werden mir gewiss erlauben, heute die «Lindenhofpost» dazu zu
beniitzen, Ihnen meinen grossen Dank zu sagen fir Thre Gratulationen, die
guten Winsche und alle rdle schonen Blumen die Sie mir zum Amtsantritt
zuschickten. Am meisten freut mich das Ver trauen, das Sie mir schenken
und das mir immer dann weiterhelfen soll, wenn Wollen und Gelingen
einander nicht entsprechen. :

Herzlich bitte ich Sie, auf Thren Fahrten durchs Schweizerland den
Lindenhof aufzusuchen. Erwird, wie immer, offen sein fiir alle, die irgend-
ein Anliegen haben und ich werde mich sehr freuen, wenn |Sie uns hier
besuchen. Ein Bett zum Uebernachten ist jederzeit bereit, bekannte
Gesichter finden Sie immer und wenn Sie mir Gelegenheit geben, Sie
kennen zu lernen, so bin ich Ihnen dafur ganz besonvders dankbar Am
Schw esterntag habe ich so viele nur kurz Lberfrussen konnen und manche
kaum gesehen. Darum miissen Sie es Jgelegentluch nachholen.

Herzliche Grusse von Haus zu Haus! Thre H. Mariz

Diejenigen unserer Schwestern, die als Gemeindeschwestern arbeiten, bitte
ich, mir ihre Anstellungs- und Arbeitsbedingungen zuschicken zu wollen. Ls liegt
mir daran, moglichst Vlci Vergleichsmaterial zu haben und ich wére froh, wenn
alle in Frage Kommenden meiner Aufforderung nachkommen wollten. Besten

Dank zum voraus.

Ein Gedenken an Schwester Clarisse Neuwerth.

Strahlendster Ausdruck von Arbeitsfreude wars, als mir unsere Schwe-
ster Clarisse letzten Herbst sagte: «Weisch, d’Uebel sy jelz vorby u ig cha
schaffe.» Direkt herauskristallisiert ist dieser Moment in meiner Erinne-
rung an sie, unsere so frith von uns genommene, liebe Kursgenossin.

So war sie: ein liebes, frohes, eifriges Menschenkind, das sich ernstlich
unseres Berufes freute. Voll guten Mutes hat sie immer wieder nach den



14

verschiedenen, langern Pausen (krankheitshalber) wahrend ihrer Schiile-
rinnenzeit die Arbeit aufgenommen. Etwas traurig hat es alle Dreiund-
sechziger gemacht, dass Schwester Clarisse nicht mit uns das Schluss-
examen machen konnte. Doch unsere Diplomierungsfeier am 10. Mai 1934
hat uns alle wieder vereinigt. Der nichste Bericht von Schwester Clarisse
war dann aus dem Dalerspital in Freiburg, wo sie sich so rasch wohl und
heimisch fithlte. Ich kann ihr frohes Gesicht nicht vergessen, als sie mir
letztes Jahr vom Betrieb, von den Patienten und Schwestern sprach, und
immer wieder sagte sie: «Mei, das g’fiel dr.»

Wihrend ihrer schweren Krankheitszeit hat sie uns gezeigl, wie man
Unabanderliches, Schweres tragt. — Das sind drei Sitze aus ihrem letzten
Brief: «Verzeih’ bitte die schlechte Schrift, aber ich bin noch nicht ganz
hundertprozentig. Aber also den Kopt hinke la, tue-n-i nid. Wenn Du Kurs
63 siehst, so griisse sie mir.» Das sei ihr Verméachtnis an Euch Dreiund-
sechziger, und mit dem Namen Schwester Clarisse wird das Bild dieses
lieben Menschen in uns auftauchen. Schw. H.T.

Unser Schwesterntag 1936.

Schwesterntag! Es war uns allen wie ein Traum. Wie Jange und wie
fest hatten wir uns auf dieses Zusammenkommen gefreut, und wie rasch
war es vorbei. Viel zu rasch, als dass es uns im Moment zum Bewusstsein
gekommen wére, wie schon es Ist, einer Gemeinschaft von Menschen
anzugehoren, von denen jeder besorgt ist fir das Wohl und Weh des
andern. Vielleicht wird mir diese oder jene Schwester sagen, das stimme
nicht ganz, es gebe auch bei uns Neid und Eifersucht. Allen denen, die dies
denken, mochte ich herzlich empfehlen, das nichste Mal zum Schwesterntag
zu kommen.

Bei diesem Fest, das zugleich die Diplomierungsteier ist, werden sicher
alle die taglichen kleinen Sorgen und Reibereien vergessen iiber dem Gefiihl,
dass wir alle zusammengehoren und uns lieb haben. Wie freut man sich
iiber jede, die Gutes zu berichten hat und wie sehr plagt es uns, wenn das
Dasein fiir einige dunkel und schwer ist.

Nun wollte ich aber Euch, die mnicht zum Schwesterntag kommen
konnten, erzihlen, wie es gewesen fist. Ihr wollt doch sicher wissen, was tur
einen Eindruck wir von unserem «neuen Lindenhof> hatten. Wie soll man
das sagen, dass es alle nachfithlen konnen? Es war schon, nein, €s 'war
wunderschon. Sogar das Wetter war uns giinstig. Die Vormiltagszuge
brachten so viele Schwestern, dass es im Bahnhof davon wimmelte und die
Zivilmenschen verwundert und vergniigt idas Begriissen und Begliick-
winschen bestaunten.’ Wie eine Prozession pilgerten wir dann in (den
Lindenhof, wo das Begriissen erst recht lebhaft wiederholt wurde. KEs war
ein Lirm, dass es mich nur wunderte, nicht ein kréttiges «Bschschsch .. .»
zu horen. Aber ich glaube, cinmal im Jahr ist es erlaubt, sogar im Linden-
hof Lérm zu machen. Zum Glick ist das Schulzimmer in der jussersten
LEcke des Hauses.

Doch plotzlich hiess es, die «Rekruten», namlich die Diplomandinnen,
sollen antreten. Da auch ich dazu gehdrte, suchte und fand ich meinen
Platz in einer der vordersten Reihen im schon geschmiickten Schulzimmer.
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Zu unserer grossen IFreude waren alle unsere gewesenen Lehrer da.
Wir danken 1ihnen herzlich dafiir. Unsere neue IFrau Oberin hiess uns mit
herzlichen Worten willkommen, und das Gefiihl eines «neuen» Lindenhofs
hatte wohl keine von allen. Auch unsere Frau Oberin Michel war gekom-
men, wofiir wir, die wir unter ihrer Fithrung und Leitung unsere Lehrzeit
gemacht haben, besonders dankbar sind. Treffliche Worte sprach auch
Herr Dr. Rothlisberger und gar hell ertonte der Schwesternchor.

Um 13 Uhr traf sich alles im Kursaal Schianzli zum Mittagessen, das
gewiirzt wurde durch Reden, Telegramm- und andere Grisse und Musik.
Im Flug verging die Zeit. Nach dem schwarzen Katfee verliess man die
schoéne Terrasse, um sich teils im Lindenhof zum Tee oder in der Stadt zu
kleineren Gruppen wieder zusammenzufinden. Und bald schon zogen die
ersten bahnhofwarts, leerer und leerer wurde der liebe Garten, in dem die
Haushaltung und viele andere Schwesternhinde so glinzend uns bewirtet
hatten. ‘
Wir danken nochmals herzlich allen denen, die an der (Gestaltung
dieses Tages mitgeholfen haben, danken aber hauptsichlich auch allen,
die in taglicher Arbeit mithelfen, unsern lieben Lindenhof immer wieder
neu aufzubauen und den schonen Schwesterngeist, der bei uns herrscht,
bewahren helfen. Schw. M. H.

Rurs 74.

Am 14. April 1936. sind folgende Schiilerinnen in den Kurs 74 eingetreten
(Name und Wohnort): Margaritha Bergmann, Krauchthal (Kt. Bern); Marianne
Burkhard, Langnau i. E.; Grete Dobeli, Huttwil (Kt. Bern); Erika Frei, Rorschach
(Kt. St. Gallen); Julia Frutiger, Oberhofen (Kt. Bern); Christine Gerster, Gelter-
kinden (Kt. Baselland); Hedwig Harnisch, Schwarzenburg (Kt. Bern); Dora Hoff-
mann, Aarau; Verena Huber, Lichtensteig (Kt. St. Gallen); Ursula Keiser, Zug;
Margrit Kornmann, Bern; Lydia Kurth, Bern; Gertrud Marbach, Sursee (Kt. Lu-
zern); Margrit Miiller, Biel; Anna Oswald, Schrofen (Kt. Thurgau); Martha Pfister,
Thierachern (Kt. Bern); Lina Schmid, Oberentfelden (Kt. Aargau); Margaretha
Schmitt, Basel; Rosalie Triissel, Huttwil (Kt. Bern); Ines Vischer, Basel; Rosa
Wenger, Bern; Hilda Wiithrich, Bern; Lina Zuberbiihler, St. Gallen. Externe:

Irma Steiner, Piacenza (Italien).

Personalnachrichten.
Schwester Berthy Gysin in Basel und Schwester Dora Thomas in Zirich
betrauern ihre Mutter. Schwester Gertrud und Margrit Miller in Hindelbank und
Bern, und Schwester Bethly Seiler in Liestal haben ihren Vater verloren. Frau

Madeleine Rigassi-Favey verlor ihr Kind Odette nach kurzer, heftiger Krankheit.
— Wir gedenken ailer vom Leid Betroffenen in Herzlichkeit. — Schwester Mar-

greth Zingg ist verlobt mit Herrn Martin Klingenberg in
Milly Baumann ist verlobt mit Herrn Fred Haussener in Auswil; Schwester
Annemarie Reber ist verlobt mit Herrn George Braune in Davos. — Ihre Ver-
mihlung zeigen uns an: Schwester Johanna Thierstein mit Herrn Josef Benz in
Basel, Schwester Clara Meier mit Herrn Oberst von Haller in Genf, und Schwester
Annie Mattmiiller mit Herrn Hans Hulliger in Bern. — Irau Dr. Low-Suter meldet
uns die gliickliche Geburt eines Sohnes Dietrich Marcus und Frau Dora Soom-
Christen zeigt uns die gliickliche Geburt eines Martin Rudolf an. Wir gratulieren
von Herzen und freuen uns mit. :
Schwester Marie Bolzern schreibt uns: «[diermit mochte ich den Schwestern
im Lindenhof bekannt geben, dass ich im Monat Juni in das Diakonissenhaus

Merishausen; Schwester
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Riehen eintreten werde. Inneres Verlangen zieht mich in diese eng verbindende
christliche Gemeinschaft.»

Schwester Gertrud Jent schreibt uns: «Schon von meiner [rihesten Jugend an
kannte und liebte ich das Mutterhaus in Riehen und es war immer mein Wunsch,
dort einmal eintreten zu diirfen. Mein Weg ging aber dann anders, als ich zuerst
dachte. Ich sah es fiir einen Umweg an, heute aber liegt es klar vor mir, wie alles
in den einen grossen Plan Gottes mit meinem Leben hineinpasst, wie seine Treue
mich bis in alle Einzelheiten meines Lebens leitete, und das zu erkennen, ist etwas
Grosses und Begliickendes.

Viel Schénes brachte mir die Lindenhofzeit und auch fiir die dunkeln Stunden
lernen wir danken. Und ganz gewiss bleibe ich mit Euch verbunden; denn in
diesen drei Jahren liegt ein Stiick Leben und Erleben, das unzerreissbare Féaden
gewoben hat.

Von «Briickenbauen» sagte Schw. Hulda etwas in der Mitteilung meines
Uebertritts. — Briicken baut man da, wo man zwei sich gegeniiberliegende Punkte,
die durch eine Tiefe getrennl sind, zusammen verbinden méchte. Und da steht
uns sofort die eine grosse, sichere Briicke vor Augen, die Gott von sich her zu uns
schlug, die Briicke Jesus Christus. Erst wenn auch in unserem Leben diese Briicke
gebaut worden ist, wenn der Abgrund unserer Siinde, der uns «unuberbriickbary,
von unserer Seite her, von Gott trennt, durch Jesus Christus tiberwunden ist,
konnen wir Briicken bauen, Briicken der Liebe, die ihre ganze Tatkraft empfangen
aus Gottes reicher Liebe zu uns. Schw. G.J.»

Schwester Marie Louise Hofer, die zur Kur in Braunwald weilt, méchte an
dieser Stelle allen Schwestern herzlich danken fiir ihre Grisse und ihr Gedenken
und dieselben aufs herzlichste erwidern. Schwester Marie Louise freut sich der
guten Fortschritte, die sie in letzter Zeit macht.

Es wurde schon frither gemeldet, dass Frau Grob, unsere langjéhrige Schnei-
derin, gesundheitshalber ihr Amt niederlegen miisse. Ein Augenleiden zwingt sie
zu grosser Schonung der Augen. Nochmals danken wir ihr fiir alle Arbeit, die sie
fiir uns in den vielen Jahren getan hat; wir danken ihr auch fir ihre personliche
Anteilnahme an allem Geschehen in unserer Schule. Friaulein Buser, Kursaal-
strasse 5, in Bern, hat nun das Amt als Schneiderin ithernommen. Manche unter
den Schwestern kennen sie wohl schon, da sie schon ofters Schwesternkleider
gemacht hat.

Diverses. Es kommen nach Minsterlingen: Fiir Schwester Margreth Zingg
Ende Juli Schwester Luise Lienhard und fiir Schwester Milly Baumann im
September Schwester Hedi Riiegg. — Im Birgerspital Basel hat am 2. Mai
Oberschwester Cécile Gessler von Chir. M. II die Abteilung Chir. M. I iibernom-
men; seit 1. Juli amtet Schwester Hanni Tiiller als Abteilungsschwester aul Chir.
M. II. '

Gesucht werden: Eine Schwester nach Kaboul (Afghanistan) in ein Méanner-
spital, das noch im Bau ist. Schwester Marga Poliansky-Iurrer arbeitet dort seit
einiger Zeit als Directrice des Sanatoriums. Sie hofft sehr, es werde sich eine
Lindenhof-Schwester finden lassen. Fiir alles weitere in dieser Sache verweisen
wir auf die Notiz von Herrn Dr. Ischer im «Griinen Blattli» dieses Monats. — Ein
Spezialarzt fir Urologie sucht eine Schwester zur Besorgung der Praxis. Verlangt
werden: Kenntnisse der Untersuchungstechnik dieses Faches und die Behandlung
der Instrumente, etwas operative Vorbildung (Asepsis, Desinfektion der Instri-
mente), Bedienung des Rontgenapparates, administrative Arbeiten (Maschinen:
schreiben Stenographie). Selbstverptlegung. Des weitern wird fir August ZW
Ablésung der Praxisgehilfin eines Arztes eine Schwester gesucht (vier Wochen)-
Sie muss auch die Haushaltung besorgen. — Anmeldungen sind zu richten gl
Frau Oberin, Lindenhof.
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