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SVDK ASID

Schweizerischer Verband diplomierter Krankenschwestern und Krankenpfleger
Association suisse des infirmiéres ef infiriers dipldmés
Dem Weltbund der Krankenpflegerinnen angeschlossen - Membre du Conseil international des infirmigres Fil

(ICN, 1, Dean Trench Sireel, Westminster, London S. W. 1 ; Prasidentin: Mlle Alice Clamageran; Generalsekretarin
Héléne Nussbaum)

Zentralvorstand - Comifé central

Prasidentin a. i. - Présidenie a.i. . . Mlle E. Guisan, 4, place Claparéde, Genéve, 1éléphone (022) 251232
1. Vizeprasidentin - 1reVice-présidente Schw. |. Pappa, Kantonsspital, Glarus
2, Vizeprésidentin - 2e Vice-présidenie Mlle N.-F. Exchaquet, 14D, route d'Oron, Lausanne

Aktuarin - Secrétaire . . . . . . . Schw. Marlies Fluck, Biirgerspital Basel, Telephon (061) 22 28 00
Quastorin - Trésoridre . . . . . . Mlle. M. Schor, 29, Pérolles, Fribourg, téléphone (037) 2 66 46
Mitglieder - Membres . . . . . . Schw. C. Beerli, Mlle L, Bergier, Schwn. Ruth Graf, Dora Kunz, V. Lehmann,

Mme V. Mouche, Oberin A. Nabhclz, Mlle O. Peter, Schw. R. Spreyef""
Mlle F. Wavre, Schw. Heidi Wehrli-Zinniker

18
Paritatische Stellenvermitflung VESKA/SVDK/WSKV: Schw. Nina Binziger, Wiesensirasse 2, Zirich 8, Tram 2 und 4 b
Kreuzstrasse, Telephon (051) 34 52 22

Dem SVDK angeschlossene Verbénde - Associations membres de I’ASID

Verein diplomierter Krankenschwestern und Krankenpfleger der Krankenpflegeschule Kantons-

spital Aarau, Hans-Héssig-Strasse 35, Aarau, PC VI 7190, Tel. (064) 28388 . ; : ‘ Schw, H. W:hrli-
Zinniker
Verband der dipl. freien Baldegger Schwestern, Biirgerspital Basel, PC V1 2207, Tel. (061) 23 21 15 Schw. M. Hodel
Krankenpflegeverband Basel, Leimenstrasse 52, Basel, PC V 3488°*, V 5665**, Tel. (061) 23 64 05 Frau Dr. T. Keller !
Krankenpflegeverband Bern, Niesenweg 3, Bern, PC Il 11348, Tel. (031) 2 29 03 . : Schw. E. Eichenberd®
Krankenschwesternbund Bethesda, Gellerisirasse 144, Basel, PC V 7704, Tel. (061) 41 SB 88 . Schw. A. Rolli
Association des infirmiéres de Bon Secours, 5, plateau de Frontenex, Genéve, c. p. |. 4829°". I

I, 2277°**, tél. (022) 36 25 57 . ) Mme A.-M. Fromme
Schwesternverband der bernischen Pflagermnenschule Engerled Tlalenausplfal Bern, PC IH 6620

Tel. (031) 20473 . 5 Al Schw. Emma OH
Association des infirmiéres de Fribourg, Ecole d mhrmléras, Frlbaurg Pérolles, c. p. lla 1826'

e dEs et b Mile M.-A. BercleZ
Association des mhrmleres ef mhrmmrs dlplomés de Genéve. 4, bd des Tranchées, Ganeve, :

c. p. I. 2301, #&l. (022) 25 12 32 ; ‘ Mme G. Vernet
Verband der freien diplomierten llanzer Krankenschweslem, Kanionsspt!ul Zur:ch PC X 5456

Tel. (051) 3298 00 . : Schw. A. Waldegd
Verein diplomierter freier lngenbohler Kranken:chwesfaﬂl. Asylslf 120 Zurlch FC Vlll 36073

Tel. (051) 3271 72 ) Schw. Brandle
Schwesternverband der Pflagarmnenschula bernische Landesklrche, Bern, Zeughausgasse 5

(Schmiedstube), PC 111 2510, Tel. (031) 35610 . . Schw. Ruth Sahli
Association des infirmigres ef infirmiers de I'Hépital canlonal I.ausanne, 5 avenue da Cour,

c. p. Il. 2867, tél. domicile (021) 26 23 27, bureau (021) 21 43 01/408 . ; : ; ; Mme Marthe Auber!
Verband der Rotkreuzschwestern Lindenhof Bern, Aebistrasse 11, Bern, PC 11l 12488,

Tel. (031) 30567 . : Schw. E. Schwarz o
Krankenpflegeverband I.u:em, Museggslrasse 14 Luzern, PC VIII 78?8 Te! (041) 205 17 ; Schw. J. von Sege**
Verband diplomierter Pflegerinnen der Pflegerinnenschule der SpliaTschwesiarn Luzern, And- y

lauerklinik Basel, PC VII 11203, Tel. (061) 236520 . . b Schw. E. Kopfli
Verband freier Neumﬂnslel:chweslem Zollikerberg, Kanfonsspltal Chur. PC VIII 50155

Tel. (081) 22022 : H Schw. D. Kunz
Krankenschwestern der Schweiz. P!Iegerinnenschule Zﬂnch Grunhaldensirasse 40 Zunch 11/ 2,

PC VIII 20960, Tel. (051) 482609 . . S U 0 T Schw. H. Kronauel
Verband freier Rlehener Schwestern, Kiissnacht am R|g1, PC V 28257 ; : : : Schw. M, Erns
Verband der Schwestern vom Roten Kreuz Ziirich-Fluntern, Kanfonsspifal Wln}erfhur, - . rli

PC VIII 25017, Tel. (052) 23511 , . Schw. G. SchimpP®
Association des infirmiéres diplémées de |’ Ecole de Slon, Clmiqua Sf—Amé Sf Maurlce

VS, tél. (025) 3 62 12, ‘ : ; 1 ; ; j Mlile H, CarrauX
Association des |nhrm|eres de la Source, 20 avenue de Vn!lardm Pully. AM

€ .p. I 10158, T 27127, Hél, (021y 282945 | | | Mme H. Schneifer-
Krankanpflegeverband 5. Gallen, Wassergasse 23, St Gullan. PC IX 3595 Tel (071) 22 33 40 . Schw. Elsa Kunke

Section vaudoise ASID, 23, chemin des Aubépines, Lausanne, c. 1. 4210, 1éléph 021 Mme M. Bize
247990 **. Mlle M. Dumuid, téléphone (021) 214301 * . . fi it )

Verband dlplomlerfer Krankenpfleger der Krankenpflegerschule Kanlonss Ial Wlnferlhur
Kantonsspital Winterthur, PC Villb 4591, Tel. (052) 8964 | g, ' : Pfl. H. SCh""d R‘:hula

Krankenpflegeverband Zirich, Asylstrasse 90, Zirich 7, PC VIII 3327 Tef (051) 32 50 i Frau E. Schdni-

* du bureau de placement ** de |'association

Zugewandte Mitglieder - Membres sympathisants

Schwesiern- Instifut Baldegg; Diakonissenhaus Bern; Instifut der barmherzigen Schwestern, Ingenbohl; Spi!n!sch‘”’“ n’"H
tonsspital Luzern; Institul der Schwestern von Menzinaen: Kranken- und Diakonissenansfall Neuminster, Diake
Riehen; Instuufion des diaconesses de St-Loup.
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Schweizerisches Rotes Kreuz Croce-Rossa svizzera

Zentralkomitee - Comité central

e"Oix-Rouge suisse

i:'F’Siﬂeni - Président Prof. Dr. med. A, v. Albertini, Ziirich

Zentralsekretarial des Schweizerischen Roten Kreuzes - Secrétarial général de la Croix-Rouge suisse
Taubensirasse 8, Bern, Telephon 2 14 74, Postcheck !11 877
Zentralsekretér - Secrétaire général . , . Dr. iur. H. Haug, Bern

Kommission fiir Krankenpflege — Commission des soins infirmiers

P"“idenl - Président . . . . . Dr. med. H. Bichel, Ziirich

folieder - Membres Mlle G. Augsburger, Lausanne; Pfarrer R, Baumgariner, Zollikerberg-Zirich; Obersi
H. Blrgi, Rotkreuzchefarzi, Bern; Oberpfleger G. Davatz, Basel; Mlle E. Guisan,
Genéve; PD Dr. med. H. Lidin, Basel; Oberin Kéthi Oeri, Bern; M. le Prof. M.
Remy, Marsens FR; Mlle de Roulet, Genéve; Frau Dr. med. |. Schindler-Baumann,
Kisnacht; Generalrdtin M. L. Stdckli, Menzingen ZG; Dr. med. E. Sturzenegger,

5 Zurich; Frau E. Zimmermann-Trog, Thun

ak"Ghirin - Secrétaire . . . . Schwester M, Comtesse, Bern

\___¥

Rotkreuz-Fortbildungsschule fiir Krankenschwestern
Croix-Rouge, Ecole supérieure d'infirmiéres
fUrlch 7]44: Moussonstrasse 15 .- . o v e e W W Ve s e v o woOberin N. Bourcart

sanne: 48, avenue dé Chailly®  oh Sl - el i et il Direcirice-adjointe:
Mlle M. Baechtold

Vom Schweizerischen Roten Kreuz anerkannte Krankenpflegeschulen
Ecoles reconnues par la Croix-Rouge suisse

Ro ; 1

L lkreuz-l’“egerfnnenschule Lindenhof Bern . . . . . . . . Oberin K. Oeri

Sch OUrce, Ecole Romande d'infirmiéres de la Croix-Rouge suisse, Lausanne . Directrice G. Augsburger
Krt::h' Pllegerinnenschule Zhrich . a0 o xw o s e Fa el i g POberin D, M. Kunz

Keaoy MPllegeschule St. Claraspifal, Basel . . . .

5?" Snpflegeschule Theodosianum, Zirich . . . . G e
Pl we’!"nichule und Krankenhaus vom Roten Kreuz, Zirich-Fluntern .
rm:"'hnenschula Baldegg, Sursee . . . .

Kfnnkcha Pflegerinnenschule Engeried, Bern . .

Pllan . "Pllegeschule Diakonissenhaus Bern . . . . . . . . . .
Be g"ﬂnnenschule bernische Landeskirche Langenthal, Zeughausgasse 5, Bern

Beolg '_i_ﬂfilrmiéras Le Bon Secours, Genéve . . . . .

k"hk dinfirmiares Fribourg-Pérolles . ., . . . . =
K’ank‘npnegeschule der Diakonissenanstalf Neumiinster-Zirich .
l(?cmlgmml"g“d'lulo der Diakonissenanstalt Riehen .
Krank‘"pﬂegaschule Kantonsspital Aarau . . . . .
Eculeanf”eges:hula Diakonissenhaus Bethanien, Zirich .

PR Infirmigres et d'infirmiers de I'Hépital cantonal, Lausanne .

Ecog’"’"“ﬁﬂschule der Spitalschwestern des Kantonsspitals Luzern .
Pilg 2 infirmigres de I'Institution des Diaconesses de Saini-Loup .
Krant . "Nenschule Birgerspital Basel . . . .

"nﬂk:np"‘g“':hula Diakonat Bethesda Basel . . . . . . . . .
Pllgo, Pllegeschule llanz, Spital St. Nikolaus, llanz GR . . . . . .
Eeq :""“'ﬂsﬁthule des Instituts Menzingen, Notkerianum, Si. Gallen .

K'ank Valaisanne d'infirmiares, Sion . . . . . .

Plly *"pflegeschule Mannedorf des Diakonissenmutterhauses «Landli» .

Kry SHinnenschule der St.-Anna-Schwestern, Luzern .

Pilg :np"°9"5€hu!e Kantonsspital Winterthur .

Pflng."“"‘ﬂidiule des Bezirksspitals Thun .

Pilg . fnenschule Bezirksspifal Biel .

K’Qn ."Chul. Kantonsspital Luzern . . . .

scublgnpﬂ'g‘“chule des Birgerspitals Solothurn

k"hkg 8nlonale Infermieri Bellinzona . v Sl ie X SOE Al
"Pllegeschule des Insiitutes Heiligkreuz Cham, Burgerspifal Zug .

Frau Generalrdtin C. M. Wieser

Oberin A. Haus
Schwester M. Esterina
Frau H. Steinmann
Pfarrer R. Baumlin
Oberin F. Liechti
Mlle M. Duvillard
Mére Marie-Victorine
Pfarrer R. Baumgariner
Oberschw. M. van Vioten
Oberin J. v. Segesser
Direkior W. Mihlethaler
Mlle F. Wavre
Schwester M. Stocker

* i *
Oberin A. Nabholz
S. F. Miller, D. D.
Schwesier Maria Ruth Moor
Frau Generalrdfin M. L. S518ckli
Sceur Marie-Zénon Bérard
Schwesfer M. Keller
Schwester M. Rallin
Oberin S. Haehlen
Fri. Margrit Miller
Dr. W. Huber
Oberpfleger J. Batiig
Schwesfer Barbara Kuhn
Dr. C. Molo
Schwesier Michaelis Erni

Krankenpﬂegeschulen, denen die Anerkennung vom Schweizerischen Roten Kreuz zugesichert ist
Ecoles ayant |'assurance d'éfre reconnues par la Croix-Rouge suisse

Bya
Ngel;
E%" d"Ch.‘ Pllegerschule Kreisspital Mannedort . . . . . - -

Mirmigres de BOMATAr Lapsanns sl e e e e

Anerkennung zugesichert Im Jahr

Plarrer J. R. Leutwyler
Mére Agnés
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Stellen-Gesuche

Dipl. Schwester

Ferienvertretung, Aushilfe, zurzeit Inselspital,
wird auf November frei. Bevorzugt Kanton
Bern. Offerten erbeten unter Chiffre 3299 BI.
an den Rotkreuz-Verlag, Solothurn.

Radiographe diplédmée
cherche place, Suisse romande, pour le

1er novembre ou & convenir. Offres sous
chiffre 3298 Bl. & la Croix-Rouge, Soleure.

Dipl. Krankenschwester

sucht Stelle in kleineres Labor oder Rontgen,
um die beruflichen Kenntnisse zu erweitern.
Fur Labor einiges Wissen vorhanden. Offer-
ten unter Chiffre 3297 Bl, an den Rotkreuz-
Verlag, Solothurn.

|{ Stellen-Angebote

‘o i

Gesucht

Hebamme oder
Hebammenschwester

fur die Geburisabteilung des Bezirksspitals
Unterengadin. Gute Entldhnung und gere-
gelte Freizeit. Anmeldungen an die Ver-
waltung des Spitals Scuol/Schuls GR.

¢ /
7 >

Stellenausschreibung
Fir staatliche Klinik (30 Betten) gesucht

1 oder 2 dipl. Schwestern
1 oder 2 Hilfspfleger

Gehalt, Freizeit, Pensionierung usw. geseiz-
lich geregelt. Antritt sofort oder nach
Uebereinkunft. Bewerbungen mit Lebens-
lauf, Zeugniskopien und Referenzen an die
Oberschwester der Neurologischen Uni-
versitatsklinik, Basel, Socinstrasse 55, er-
beten.

Erziehungsdepartement Basel-Stadt.

L £/

IV

7 B

Das thurgauische Kantonsspital Minsterlin-
gen sucht ein bis zwei gufausgebildete

Operationsschwestern

und einen

dipl. Krankenpfleger

fur den Operationssaal. Offerten mit Anga-
ben iiber bisherige Tatigkeit und Lohn-
anspriiche erbeten an die Verwaltung des
thurgauischen Kantonsspitals Miinsterlingen-

0
i T

Ziirich

Orthopéadische Klinik Balgrist in
sucht nach Uebereinkunft

1 Operationsschwester
1 Dauernachtwache

Gehalt und Freizeit sind gut geregelf. An-
meldungen oder Anfragen sind an di€
Oberschwester der Klinik zu richten.

e N
/ I

Reformierfer Kranken- u. Hauspflegevereif
Wettingen-Neuenhof

Wir suchen eine

Gemeindeschwester
(dipl. Krankenschwester)

evtl. Hilfsschwester

Wenn Sie Freude haben an vielseitige™
selbstandiger Tatigkeit in aufstrebender Ge-
meinde, so bitten wir um Ihre Anmeldund
mit Zeugniskopien. Anstellung nach Bed'?{
gungen SVDK; Eintritt nach Uebereinkun'®
Offerten an den Prasidenten: M. Springli™

kAI‘renhofersirasse 16, Weifingen.lJ

L'hopital de Delémont cherche une

infirmiere-chef e
Faire offre avec prétentions a la direction
I'hépital. //

) ein®
Das Krankenhaus Richterswil ZH sucht
gutausgewiesene

Narkoseschwester i
eding!

Zeitgemasse Gehalts- und Arbeitsb offeffen
gen. Eintritt wenn maoglich Okio_bel'-
sind an die Oberschwester zu richter™




( B

Kantonsspital Schaffhausen

Wir suchen per sofort oder auf ein noch zu
Vereinbarendes Datum gutausgebildete, er-
fahrene

Rontgenassistentin

tir unser guteingerichtetes, modernes Rént-
geninstitut. Neuzeitliche Gehalts- und Ar-
beitsbedingungen. Bewerberinnen sind ge-
beten ihre Offerten mit kurzem Lebenslauf
an die Verwaltung einzureichen.

1 0/
& a

Gesucht wird in
Winterthur

Laborantin oder Praxisschwester

Externe Stelle mit geregelter Freizeit und
Ferien. Selbstindige und zuverlassige Er-
ledigung der iiblichen Laborarbeiten Be-
dingung, Kenntnisse im Rontgen, EKG und
Serumuntfersuchungen erwiinscht, Eintritt
1. Dezember 1961 oder nach Uebereinkunft.
Offerten mit Zeugnisabschriften und Photo
an Chiffre 3294 Bl. an den Rotkreuz-Verlag,

@rn. j

E T

internistische Praxis in

Fir unser Alfers- und Pflegeheim am Zi-

fichsee suchen wir eine

dipl. Schwester

2ur Abldsung der Oberschwester, der Pri-
Vatabteilungsschwester und fiir Nachtwache.
Wir bieten 48-Stunden-Woche, geregeltfe
F'eiZei’r, vier Wochen Ferien im Jahr. Gu-
fes Gehalt nebst freier Station, Offerten mit
Zl’-"-lg;nisabschriffen sind erbeten an die Ver-

Waltung der Wackerling-Stiftung, Uetikon
M See,

. i

. Cesucht auf 1. Dezember jingere

'Pl. Krankenschwester

Ln Modern eingerichtete geburtshilflich-gyna-
ologische Spezialpraxis in Baden. Labor-
enntnisse erwiinscht. Externe Stelle. Offer-
SN mit Bild und Gehaltsanspriichen erbeten

a: Dr. med. H. Miller, Mellingerstrasse 24,
en,

7 =

Stellenausschreibung

In der Schwestern- und Pflegerschule der
Psychiatrischen Unversitatsklinik Basel ist
die neugeschaffene Stelle einer dritten

Schulschwester

zu besetzen. Es wird eine initiative, diplo-
mierte Krankenschwester gesucht, die Inter-
esse daran fdnde, unsere jungen Schiilerin-
nen und Schiler in das Gebiet der Kor-
perkrankenpflege einzufiihren.

Die Schulschwester wiirde im Range einer
Abteilungsschwester stehen. Besoldung, Fe-
rien- und Freizeit sowie der Beitritt zur
staatlichen Pensions-, Witwen- und Waisen-
kasse sind gesetzlich geregelt.
Bewerberinnen wollen ihre schriftliche Of-
ferte bis zum 30. November 1961 an die
Direktion der Psychiatrischen Universitats-
klinik Basel, Wilhelm-Klein-Strasse 27, rich-
ten.

M £
“ \

Gesucht auf 1. November in Privathaushalt
zuverlassige

Schwester
evtl. Schwesternhilfe

zur Betreuung eines alteren Ehepaares, Of-
ferten mit Gehaltsanspriichen sind zu rich-
ten an Fr. G. Hackl-Schmid, Am See, Brun-
nen SZ.

G

N

- i

Im protestantischen Spital J. Daler in Frei-
burg (80 Betten, Chirurgie, Medizin und
Maternité) ist die Stelle der

Oberschwester

zu besetzen. Franzdsischkenntnisse notwen-
dig. Angenehmer Posten. Offerten mit Ge-
haltsanspriichen und Zeugnissen sind an die
Direktion zu richten.




WUNSCHZETTEL

der Administration «Blétter fiir Krankenpflege», Yogt-Schild AG, Solothurn

Wir haben folgende Bitte an unsere Abonnentinnen und Abonnenten:

Bei Adressénderungen ist die alte und die neue Adresse sowohl dem Verband wie
aber auch der Buchdruckerei Vogi-Schild AG, Abteilung Administration «Blatter fir
Krankenpflege», Solothurn 2, zu melden. Es erspart uns viel Zeit und schliesst Fehler
aus, wenn Sie lhre Adresse in gut leserlicher oder noch besser in Blockschrift schreiben.
Adressénderungen sind woméglich vor der Spedition, das heisst bis zum 10. eines
jeden Monats bekannfzugeben. :
Oefters kommen einzelne Nummern nach der Spedition als unbestellbar an den Verlag
zuriick, weil die Adressénderung nicht frithzeitig der Administration oder tberhaupt
nicht bekanntgegeben wurde. Allfallig fehlende Nummern sind deshalb unverziglich
bei der Administration, unter Bekannigabe der genauen Adresse, anzufordern. Wie
oft liegen durch die Post unbestellbare Nummern monatelang in unsern Schubladen,
weil keine weitern Nachrichten eingehen.

Bei dieser Gelegenheit sei auch noch vermerkt, dass Verbandsmitglieder das Jahres-
abonnement der «Blatter» gleichzeitig mit dem Jahresbeitrag, auch wenn sie sich im
Auslande aufhalten, dem zugehérenden Verbande entrichten, Nur Privatabonnenten
zahlen das Abonnement direkt an Vogt-Schild AG, Solothurn, Postcheckkonto Va 4.
Wir danken allen Abonnenfen fiir die Beachtung unserer Anliegen, die nicht zuletzt
im Interesse des Abonnenten selbst liegen. Nur wenn die Administration ununter-
brochen die neuen Adressen kennt, kann sie fiir piinkiliche Zustellung der Hefte so-
wohl im Inland wie auch im Ausland besorgt sein.

4——/

¢ B B
L'école d'infirmieres et d'infirmiers en
psychiatrie de la Clinique psychiatrique
universitaire de Lausanne cherche une

Gesucht wegen Verheiratung der

jetzigen Praxishilfe in sehr grosse,

monitrice ou un moniteur vielseitige Landpraxis

possédant les diplémes en psychiafrie et
en soins physiques. Date d'enfrée & con- d' l K k h J[
venir. Les conditions peuvent étre obtenues Ip . ran enSG Wes er
auprés de la Direction de I'Hépital de Cery,
Prilly-Lausanne VD.

\ fur Sprechstundenhilfe, einfaches
j Labor, Apotheke und Ré&ntgen
/ \ (kann angelernt werden) oder

Wir suchen fiir sofort oder nach Ueberein-

fiir die physikalische Therapie

o und wenig schriftliche Arbeiten:
1 oder 2 Extern oder intern. Geregelle
dipl. Krankenschwestern Freizeit und sehr gutes Gehall
Dr. Jirg Weilenmann, Gachnang-
Offerten sind erbeten an die Oberschwe- Islikon TG, Telephon (054) 9 43 43.
ster des Bezirksspitals Herzogenbuchsee. /
N R /e
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‘
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\

schwestern und Krankenpfleger et infirmiers diplomés
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Inseratenschluss: am 1. des Monats — Annonces: dernier délai le 1 du mois
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rinnen und ein Reglement fiir die Anerkennung Association et écoles . . . . 402
von Schulen fiir Hilfspflegerinnen durch das Loisirs et lectures . . . . 403
Schweizerische Rote Kreux R e

SCHWEIZERISCHER VERBAND
DIPLOMIERTER KRANKENSCHWESTERN UND KRANKENPFLEGER

ASSOCIATION SUISSE DES INFIRMIERES ET INFIRMIERS DIPLOMES

Delegiertenversammlung - Assemblée des délégués
Samstag, 25. November 1961, 9.15 Uhr, in der Aula der Universitit Freiburg
Samedi, 25 novembre, 9 h 15, a I'’Aula de I'Université de Fribourg
Traktandenliste — Ordre du jour

I. Eréffnung der Delegiertenversammlung und Begriissung durch die Prisidentin
ad interim

Souhaits de bienvenue de la présidente ad interim

2. Bestimmung des Tagesbiiros und der Geschaftsordnung

Nomination des secrétaires du jour et adoption du réglement des séances

3. Wahl der Stimmenzihlerinnen(er)

Nomination des scrutateurs

4. Genehmigung des Protokolls der letzten Delegiertenversammlung

Acceptation du procés-verbal de la derniére assemblée des délégués
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5. Berichte:
Rapports:
a) Genchmigung der Jahresberichte

Acceptation du rapport annuel

b) Genehmigung der Jahresrechnung

Acceptation des comptes

¢) Entgegennahme des Revisorenberichtes

Acceptation du rapport des vérificateurs des comptes annuels

d) Budget fiir 1962
Acceptation du budget pour 1962

6. Statutendnderungen

Modifications statutaires

.. Festsetzung des Mitgliederbeitrages

Fixation de la cotisation pour 1962

8. Wahl der temporiren Finanzkommission gemiss Ziffer 7 der Uebergangshestim-
mungen (Projekt I)

Election de la commission temporaire des finances selon chiffre 7 des conditions
transitoires du projet 1

9. Antrige des Zentralvorstandes und der IKollektivmitglieder

Motions du Comité central et des membres collectifs

10. Verschiedenes

Divers

Die Anmeldungen sind bis spitestens 15. November 1961 an Schwester Margrit Schor,
29, Pérolles, Fribourg, zu richten, unter Beilage eines adressierten und frankierten
Kuverts zwecks Zusendung der Tagungskarte. Der Betrag von Fr. 10.— ist gleich-

zeitig auf Postcheckkonto Ila 6189 Freiburg einzuzahlen.

Delegiertenversammlung 1961, Schweizerischer Verband diplomierter Kranken-
schwestern und Krankenpfleger, Fribourg.

Les inscriptions doivent étre envoyées au plus tard jusqu'au 15 novembre 1961, a
Mademoiselle Marguerite Schor, 29, Pérolles, Fribourg, en y joignant une enveloppe
adressée et affranchie, pour L'envoi de la carte de participant. La contribution de

fr. 10.— sera versée simultanément au compte de chéques postaux Ila. 6189 Fribourg.

Ecrire au verso:
Assemblée des délégués 1961, Association suisse des infirmiéres et infirmiers

diplomeés.
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ANMELDUNG

Einzusenden bis spitestens 15, November 1961 an Schwester Margrit Schor, 29, Pé-

rolles, Friboureg.

Die (Der) Unterzeichnete wird an der Delegiertenversammlung des SVDK vom

25. November 1961 teilnehmen.
Voraussichtliche Ankunft in Fribourg: Samstag, 25. November 1961, um ... Uhr.

Ich wiinsche am gemeinsamen Mittagessen teilzunehmen.

Name :

Adresse :

Kollektivverband :

(Bitte Anmeldungsformular mit Blockschrift ausfiillen und frankiertes Kuvert far

die Zustellung der Tagungskarte beilegen.)

Hotels in Freiburg

Hotel City Telephon (037) 267 33 Fr. 14.50
Hotel de Fribourg 22522 Fr. 15.50
Hotel Terminus 240 37/38 Fr. 13.70
Hotel Touring 23219 Fr. 10.50

In den Preisen sind inbegriffen Uebernachten, Friihstiick, Trinkgeld und Taxe.

ASID - SVDK

Der Bericht der Priasidentin und der Le rapport de la présidente et le rap-
Bericht iiber die Rechnung werden in  port financier paraitront dans le nu-

Nummer 11, November 1961, veriof- méro 11, novembre 1961.

fentlicht. Comme ils ne seront pas lus a I"As-
Da sie an der ordentlichen Delegier- semblée ordinaire des délégués, cha-
tenversammlung nicht vorgelesen wer- cun est invité a les lire avee attention.
den, ist jedermann ersucht, sie auf-

merksam zu lesen. (Fortsetzung Seite 391)
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BULLETIN D'INSCRIPTION

a renvoyer jusquau 15 novembre 1961 a Mademoiselle Marguerite Schor, 29, Pé-

rolles, Fribourg.

Je soussigné.. . compte arriver a Fribourg le samedi 25 novembre a .. heures.
N oAt AN G R T en N WA RSt Rer R N R sl e et % Sl et
eSS e R s e
AZSOCTALUGILS oo oo s oot i b s v i s e s U e et s o b

Priere d’écrire en caractéeres d'imprimerie s.v.p. Joindre une enveloppe affranchie

avee l'adresse exacte pour 'envoi de la carte de participant s. v. p.

Hotels disponibles a Fribourg

Hotel City té¢léphone (037) 267 33 Fr. 14.50
Hotel de Fribourg 22522 Fr: 15.50
Hoétel Terminus 24037/38 Fr. 13.70
Haotel Touring 23219 Fr. 10.50

Ces prix comprennent: la chambre avec petit déjeuner, taxe de séjour et pourboire.

R N B R D S

T e Y N N N N N N e

Freie Meinungsdusserung

Beantwortung der Fragen an die Befiirworter von Antrag 11

(Fragen erschienen in der Septembernummer der «Blitter», Seite 339)

1. Warum soll ausgerechnet der SVDK durch Aufteilung in Sektionen
gewerkschaftlichen Charakter erhalten, funktioniert doch der
Schweizerische Verband diplomierter Schwestern fiir Wochen-,
Sduglings- und Kinderpflege seit Beginn seines Bestehens in dieser
Form?
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Antwort: Erstens glauben wir auch nicht, dass der gewerkschaftliche
Charakter von der Einteilung in Sektionen abhiingt, dass aber bei
der Zentralisation manches vom jetzigen Persénlichen der kleineren
Verbinde verlorengeht, scheint uns sicher. — Zweitens ist das ange-
fiihrte Beispiel des WSK-Verbandes in diesem Zusammenhang nicht
ganz am Platz, dass die Zusammensetzung ihrer Sektionsvorstinde
vor allem aus verschiedenen Schulleitungen und aus Vertretungen
der einzelnen Titigkeitsgebiete besteht. Ferner ist der Verband rein
zahlenmaissig viel kleiner als der SVDK.

Weshalb sollte nur im SVDK eine Prisidentin ihre Aufgaben nicht
im Nebenamt erfiilllen konnen, ist dies doch bei fast allen in- und
auslindischen Berufsorganisationen moglich?

Antwort: Sicher hingt dies grundsiitzlich von der Persénlichkeit
ab. Doch scheinen uns die Aufgaben des in der Umorganisation
begriffenen SVDK umfassend genug, um eine vollamtliche Priisi-
dentin neben einer Zentralsekretirin zu rechtfertigen. Anderseits
fragen wir uns, wer von den berufstitigen Schwestern das verantwor-
tungsvolle Amt einer Prisidentin zusitzlich tibernehmen konnte?

Kann der Mitgliederbeitrag bei Vorschlag 11 (Saldre fiir eine voll-
amtliche Prisidentin, fiir eine Zentralsekretirin, Schaffung eines
Zentralsekretariates, Schaffung von regionalen Arbeitsgruppen)
wirklich so viel tiefer gehalten werden als bei Vorschlag 1? Kann
mit einer nur geringen Erhéhung des Mitgliederbeitrages die ge-
wiinschte Funktionstiichtigkeit erwartet werden?

Antwort: Eine Erhohung des Mitgliederbeitrages ist absolut nétig
fir die Schaffung des geplanten Zentralsekretariates. Hingegen
sollte der Ausbau der regionalen Arbeitsgruppen unter Beibehaltung
der Kollektivverbiande und deren ehrenamtlicher Tatigkeit keine
weitere wesentliche finanzielle Belastung mit sich bringen.

Aus welchem Grunde ist diese Uebergangsform wiinschenwert, da sie
voraussichtlich nach wenigen Jahren zu einer weiteren Statuten-
revision fithren wiirde, welche bekanntlich sehr viel Zeit und Geld
verschlingt?

Antwort: Wir mochten Antrag II nicht als Uebergangsform ver-
standen wissen, — Wichtig erscheint uns vor allem der Auf. und
Ausbau des Zentralsekretariates. Sollte unerwarteterweise zu einem
spitern Zeitpunkt eine erginzende Anpassung nétig werden, so wiire
eine entsprechende Statutenrevision bestimmt moglich, ohne zu gros-

sen Aufwand. H.M.|H.D.

373



Alternde in seelisch gesunden und kranken Tagen
Von . A. Stoll

Liebe Schwestern und Pfleger,

Wir sind zusammengekommen, um uns systematisch mit der Betreuung
unserer betagten Mitmenschen zu befassen. Ist das ein Armutszeugnis
unserer raschen und zerrissenen Zeit? War die Alterspflege frither eine
selbstverstindliche und ohne viel Aufhebens geléste Aufgabe? Man ist
versucht, die Frage zu bejahen, wenn man etwa an die geniale Einrich-
tung des Sticklis denkt, die seit langem bliiht im Kanton Bern. Aber
nicht immer erfiillten unsere Vorfahren ihre Aufgaben an den Alten.
Die Verfolgungen alter Frauen als Hexen sind ein trauriger Beleg dafiir.

Das Altersproblem ist nicht deshalb brennend geworden, weil unsere
Generationen ethisch versagen, sondern weil es rein zahlenmissig gross
geworden ist und stindig umfangreicher wird. Vor 50 Jahren gab es
5 % iiber 65jihrige, heute sind es gegen 10 %. Im Kanton Ziirich hat
sich die Zahl der Betagten in zehn Jahren von rund 75000 auf gegen
90 000 erhéht. So haben wir allen Grund, um den Pionieren der Geron-
tologie dankbar zu sein; in unserem Lande hat als erster A. L. Vischer
unermiidlich auf das Altersproblem hingewiesen.

Das Alter bringt vielerlei korperliche Beschwerden, abnehmendes Sehen
und Héren, unsicheren Gang, Lihmungen. Aber wenn wir an das Alt-
werden denken, fallen uns zuniichst nicht kérperliche Bresten ein, son-
dern seelische Bedringnis. Mit dem seelischen Geschehen im Alter wol-
len wir uns befassen.

Unser Leben verliduft — zwischen Geburt und Tod — in einer zugemes-
senen Zeitspanne. Vom Zeitlichen her kénnen wir manche Alters-
erscheinungen verstehen. Vereinfacht gesagt dominiert in der Jugend
die Zukunft, mit Wiinschen, Plinen und Strebungen. Die Gegenwart
oder gar die kurze Vergangenheit bedeuten jungen Menschen nicht viel.
In den mittleren Jahren herrscht die Gegenwart mit all den Aufgaben,
in die wir hineingewachsen sind und die uns in Beschlag nehmen.
Neben unserer Gegenwart treten Vergangenheit und Zukunft zuriick.
Im Alter nun droht sich die Zukunft, zumal die irdische, zu ver-
schliessen. Die Gegenwart ist weniger bedringend. Um so mehr meldet
sich die Vergangenheit und mit ihr oft genug das Vergehen, das an
den sinnenden alten Menschen herantritt. Aber neben der Vergangen-
heit behalten fiir den Alternden auch die ungewisse Zukunft und lee-
rere Gegenwart ihre Bedeutung. Es scheint, der alte Mensch miisse sich
viel mehr als der jiingere mit allen drei Zeitkategorien auseinander-
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setzen. Und diese Auseinandersetzung kann nun fiir alle drei Fille
giinstig oder ungiinstig verlaufen. Bevor wir darauf eingehen, wollen
wir aber das Wesen des Alternden niher umschreiben.

[mmer miissen wir uns vor Augen halten, dass Alternde viele Jahr-
zehnte des Lebens hinter sich haben. Sie haben ein Schicksal erlebt,
im Beruf, in der Familie, in der sozialen Stellung. Sie brachten be-
stimmte Anlagen mit, wuchsen in bestimmten Verhiltnissen auf und
bestimmte Erlebnisse und Widerfahrnisse gingen tiber sie hin. Jeder
hatte seinen eigenen Weg und jeder wurde in der Schmiede des Lebens
besonders gehimmert und gepriigt, ja nicht nur geprigt, sondern fertig-,
ausgeprigt. Die individuelle Personlichkeit des Alternden ist also eine
wichtige Gegebenheit. Er ist nun, wie er ist. Mit anderen Worten: Um-
stellungen und Anpassungen an wechselnde Verhiiltnisse fallen ihm

schwer.

Wir diirfen aber nicht nur die Verschiedenheit der Betagten betonen.

Sie haben auch gemeinsames:

Fast immer tritt eine gewisse Beruhigung des seelischen Lebens ein,
die Bediichtigkeit des Alters. Es eilt nicht mehr so. Das Denken ist
langsamer geworden; auch deshally sind Umstellungen schwieriger. Das
Denken bewegt sich ferner mehr nach innen. Alte Menschen sind oft
beschaulich. Das Geschehen des Augenblicks, das, was die Zeitungen
bringen iiber Konferenzen und Zinkereien, hat sich den Alten oft
genug als fliichtig erwiesen. Sie lassen sich nicht mehr gross beein-
drucken und statt dessen verwenden sie ihr Denken zur Besinnung auf
Wesentliches, allgemein und dauernd Giiltiges. Sie philosophieren. Die
Wendung des Denkens nach innen und seine Beschrinkung auf Grund-
legendes ergeben die Weisheit des Alters.

Weil das, was tagtiglich passiert, den Betagten nicht mehr so wichtig
ist, verlagern sich auch die Leistungen des Gediichtnisses. Neues wird
nicht mehr so gern behalten wie friither. Um so mehr wird das Gewe-
sene lebendig. Das Frischgediichtnis tritt zuriick zugunsten des Alt-
gediichtnisses. Das, was man als Kind und in der Jugend erlebt hat.
blitht auf. Wie gern und gut berichten die Betagten von einer Kinder-
krankheit, in der die Mutter sie wie einen Prinzen pflegte, von der
Lehrgotte und den Lehrern, von einer Schulreise. Sie erzihlen, wie es
war, als sie die Berufslehre antraten, an was fiir einem Pult, an wel-
cher Werkbank sie arbeiteten, wie scharf sie in der Rekrutenschule
angepackt wurden und wie sie zur Grenzbesetzung einriickten usw.
Und, wie es der menschlichen Natur gegeben ist, verblassen Sorgen und
Kiimmernisse leichter als Begliickungen; es kommt zum Trugbild der
guten alten Zeit, das im Gedichtnis der Alten entsteht.
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Weitere hiufige seelische Verinderungen im Alter betreffen das Ge-
miitsleben. Auch es wird ruhiger, zum Teil wieder, weil sich der Be-
tagte von den Anfechtungen der Gegenwart nicht mehr so stark helasten
lisst. Das Gemiit wird oft aber auch weicher und milder. Wie staunen
die Kinder, wenn die Eltern erziihlen, wie sie vom Grossvater und der
Grossmutter streng gehalten worden seien. Das konnen sie nicht glau-
ben, dass das Grosi je einmal heftig schimpfen und strafen konnte, das
Grosi, das immer nur lieb ist mit ihnen und sie nach Noten verwohnt
und mit Geschichten und Spaziergingen erfreut. Und manchmal stau-
nen die Enkel auch, dass der Grossvater, der doch ein Mann ist, plotz-
lich nasse Augen hat, wenn er an etwas Trauriges denken muss, an den
Tod seiner Mutter, die doch so lange, lange schon gestorben ist.

Die Verinnerlichung, Verlangsamung und Vereinfachung des Denkens,
das Hervortreten des Altgediichtnisses und das weichere und mildere
Gemiit sind hiufige und charakteristische seelische Altersverinderun-
gen. Sie sind so regelmiissig, dass wir sie nicht etwa als krankhaft he-
trachten diirfen, wenn sie nicht iibersteigert sind. Sie gehéren zum
natiirlichen Altsein, das freilich nicht mit dem Kalender ceht. Oft
sind sie schon im fiinften Jahrzehnt erkennbar, oft noch nicht im
sechsten oder gar siebenten.

Wie setzen sich die Betagten nun mit den Zeitkategorien der Vergangen-
heit, der Gegenwart und der Zukunft im einzelnen auseinander? Immer
haben wir nun an die allgemeinen Altersverinderungen zu denken, aber
nicht weniger daran, dass jeder Betagte eine besondere Personlichkeit
ist. Beginnen wir mit der Vergangenheit, die, wie Sie schon erkannt
haben, die oft dominierende Kategorie der Betagten ist. Vor allem
weist die Gedichtnisverinderung in diese Richtung.

Ein Leben mag reich gewesen sein. Es mag darin viel gliickliche Um-
stinde gegeben haben, eine materiell ungesorgte und vor allem eine
emotionell warme Jugend, ein stetiges Fortkommen im Beruf, ein har-
monisches Familienleben. Oder das Leben mag reich gewesen sein an
tapferer Ueberwindung von Schwierigkeiten, an siegreichen politischen
Kiampfen und an Behaupten der Positionen. Fiir solche Menschen wird
das Verweilen in der Vergangenheit ein steter Quell der Befriedigung
und Freude sein, die von ihnen auf die lauschenden Kinder und Kin-
deskinder ausstrahlen. Auf einer anderen Ebene werden solche Men-
schen ihre Memoiren schreiben und darin die grossen Zusammenhiinge
ohne Bitterkeit und verzeihend darstellen.

Wenn aber in einer Lebensgeschichte Not und Hiirte, Versagen der
Eltern und der Gesellschaft, bittere Enttiuschungen in der Ehe und im
Beruf vorherrschten, wenn die eigenen Talente und Fihigkeiten sich
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am harten Dasein brachen, wenn sich keine Gegengewichte einstellten,
dann muss die Vergangenheit, in die die alternde Seele gedringt wird,
schwer belasten. Ein Stiick weit hilft die erwihnte Neigung, Schlimmes
zu vergessen und nur die besonnte Vergangenheit zu sehen. Aber die
schweren Erlebnisse konnen tibermichtig sein und den Betagten im-
mer und immer wieder quilen. Sein Denken mit der Beschrinkung auf
einfache Grundlinien wird nur das Bose der Welt sehen. Er kann ver-
bittern und bosartig werden, und die natiirliche Milderung seiner Ge-
fithle kann iiberdeckt werden von Ressentiments, die aus dem Ver-
gangenen immer neu genihrt werden. Vielleicht kann sich der Ent-
tiuschte zu einer Abfindung durchringen. Die Besinnlichkeit hilft ihm
dabei. Eine Resignation erwichst manchmal aus der schweren Vor-
geschichte; aber «Resignation ist keine schone Gegend», hat Gottfried
Keller einmal auf ein Fliessblatt geschrieben.

Das sind, meine Damen und Herren, wenige Beispiele, die lhnen zeigen,
wie verschieden Alternde sich mit der Vergangenheit auseinandersetzen
kénnen. Wenn Sie Ihre eigenen Erfahrungen durchgehen, werden Sie
immer wieder auf andere Reaktionsmoglichkeiten stossen, weil eben
jeder Betagte seine eigene Geschichte und seine eigene Art hat, sie zu
tragen und zu verarbeiten. Dem einen ist das Zuriickdenken Gewinn,
dem anderen Kummer. Die meisten aber empfinden bald Freude, bald
Betriibnis, in bald dem, bald jenem Verhilinis zueinander.

Auch fir die Bewiltigung der Gegenwart und nachher der Zukunft
kann ich Thnen nur Beispiele nennen. Von der Gegeniwart habe ich ein-
leitend gesagt, sie sei fiir den Betagten weniger bedringend und leerer
geworden. Er ist ja in der Regel von seinem Beruf zuriickgetreten. Fiir
die Hausfrau und Mutter gibt es ungleich weniger zu tun als damals,
als die Kinder noch daheim waren. Die lange Zeit tagtiglich und im-
mer neu zu losenden Aufgaben sind entfallen. So ist es um den Be-
tagten still geworden. Oft genug wohnt er auch allein. Viele, die er
kannte, sind schon gestorben. Vielleicht hat ihm der Tod sogar den
engsten Weggefidhrten entrissen.

Gegenwart meint also fiir den Gealterten vor allem Einsamkeit. Sie
wird begiinstigt dadurch, dass die zahlreichen kleinen Geschehnisse des
Tages dem Gedichtnis wie gesagt nicht mehr wichtig erscheinen. Sie
interessieren ihn nicht mehr und sie haften deshalb nicht mehr. So
werden die vielen Briicken, die Jiingere an die zeitliche Umgebung
binden, nicht immer wieder neu geschlagen und es kommt zur Isolie-
rung. Mancher hat sich nun in friiheren gehetzten Zeiten vielleicht
gesehnt nach der stillen Ruhe, in der er eben die Beschaulichkeit pfle-
gen und nach dem Wesentlichen suchen kann. Lange zuriickgestellte
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Pline werden ausgefiihrt. Biicher der Weisheit entstehen oder andere
Alterswerke. Sie sind oft von fast karger Strenge und ihre Darstellung
ist sparsam, wie wir es etwa von Spitwerken Cézannes oder von den
Scherenschnitten des alternden Matisse ablesen. Schépferische Men-
schen also wissen die Stille und Isolierung des Alters zu nutzen; durch
ihre Werke iiberwinden sie sie. Auch andere vermogen die Leere aus
eigener Kraft zu fiillen: sie besinnen sich auf ihre Liebhabereien und
pflegen die Briefmarken, den Garten. Wenn die Betagten auch manches
nicht mehr so wichtig diinkt, so wollen doch deswegen lange nicht alle
auch einsam und abgeschnitten sein von den mitmenschlichen Bin-
dungen. So nehmen sie sich der Enkel und anderer Kinder an oder sie
suchen Jahrginger auf, mit denen gemeinsam verlebte Zeiten sie ver-
binden. Und wenn sie Neues auch nicht mehr verstehen und noch
weniger billigen, so wollen sie doch noch davon héren, weil es sie
wiederum in die Nihe anderer bringt.

Betagte aber, die zur positiven und selbstindigen Meisterung ihrer
Gegenwart nicht die geeigneten Persiénlichkeiten sind, leiden schwer
unter dem Verlassensein. Es sind oft dieselben Menschen, denen auch
das Verweilen in der Vergangenheit nur Elend und Bitterkeit bringt.
Sie sind frither zu kurz gekommen und sie sind nun auch mit der Ein-
samkeit des Alters geschlagen.” Auch deshalb kiénnen sie gereizt und
gehissig werden und wegen der Wankelmiitigkeit kommt es zu Wut-
ausbriichen und vor allem zu Trinen und Klagen.

Wie stellen sich die alten Menschen schliesslich zur Zukunft ein, die
kurz geworden ist? Sie wissen es mit dem Verstand seit je, dass der
Tod sie rufen wird. Aber ihr Herz will es nicht wahrhaben und sie
fiirchten sich vor dem Ende und seiner Ungewissheit. Gerade aus der
Verlassenheit der Gegenwart heraus sorgen sie sich um ihre Zukunft,
die ihnen eine Drohung ist, die ihnen kein Hoffen erlaubt. Diese exi-
stenzielle Angst fithrt dazu, dass sparsame Menschen im Alter geizig
werden, dass Vorsicht sich zu Misstrauen steigert, das tiberall und auch
bei Gutgesinnten neue Bedrohung wittert. — Aber auch gegeniiber der
Zukunft gibt es andere Moglichkeiten. Manche kimpfen innerlich, dass
auch ihr Herz den Tod annehmen konne. «Herr, lehre du mich, dass es
ein Ende mit mir haben muss, und mein Leben ein Ziel hat und ich
davon muss», fleht der Psalmist. Damit sind wir beim Weg angelangt.
der allein die wirkliche Ueberwindung der Zukunftsangst des Altern-
den erlaubt, beim Erringen der Glaubigkeit. Aus ihr heraus erwachsen
die Gelassenheit, die Schicksalsergebenheit, die Demut des Alters. Das
sind die seelischen Haltungen der Betagten, fiir die es keine furchtbare
und angsterfiillte Zukunft gibt.
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Meine Damen und Herren, ich wollte Thnen zeigen, wie dem Betagten
mit seinen natiirlichen seelischen Verdnderungen aus der Auseinander-
setzung mit Vergangenheit, Gegenwart und Zukunft bald Bedringnis,
bald aber Bereicherung erwachsen kann. Ich darf nun noch auf see-
lische Alterskrankheiten eingehen. Die Psychiatrie unterscheidet viele.
Mit den wichtigsten mochte ich Sie bekannt machen, mit denen, die
Sie in Threr Tatigkeit immer wieder antreffen.

Am hiufigsten werden Sie Bilder sehen, die sich aus den normalen
seelischen Verdnderungen ableiten lassen. Das Denken wird im Alter
normalerweise langsamer und in mancher Beziechung teilnahmsloser.
Wenn es sich stiarker verlangsamt, wenn es richtig miide wird wie der
gebrechliche Kérper, spricht man von einer eigentlichen Verarmung
der Vorstellungen. Solche Kranke vernachlissigen zuerst Einzelheiten.
Wenn der Sohn, der das Geschiift {ibernommen hat, dem greisen Vater
von einem Auslandserfolg berichtet, frigt der Senile vielleicht, wer
denn der Partner sei, obschon der Sohn seinen Bericht mit der Nen-
nung des Geschiftsfreundes begonnen hatte. Weiter kommt es zu einem
Verlust des ganzen Ueberblicks. Der Vater kann gar nicht mehr reali-
sieren, dass es sich um einen erfreulichen Erfolg handelt, und er ant-
wortet vielleicht mit einer Bemerkung iiber den leider immer noch
schlechten Geschiftsgang. Schliesslich beschriinkt sich das Denken auf
wenige Gegenstinde, die im Moment noch eine Bedeutung haben (rih-
renférmiges Denken). Einige merken, dass man weiteres von ihnen er-
wartet. Aber es kommt ihnen nichts Neues in den Sinn und sie bringen
immer wieder denselben Gedanken, ja denselben Satz. Sie iiberbriicken
ihre Gedankenarmut mit Wiederholungen; sie perseverieren. Andere
fiilllen die Liicken geschwiitzig mit vorweg véllig erfundenen Geschich-
ten, die oft in nichtssagenden Phrasen verebben. «Ja, das waren noch
Zeiten — Zeiten waren das.» «Soso, sind Sie da, wir haben uns auch
schon gesehen, nicht wahr, eben ja, gillet Sie.» So kann es tonen, wenn
Jemand, wie man sagt, konfabuliert. Wenn der Zerfall weiter geht, hort
man nur noch Satzfetzen und zusammenhanglose Worter, den Aus-
druck grosser Verwirrung.

Das Gedichinis, das sich bei der normalen Alterung nur missig vom
Aktuellen ab- und dem Fritheren zuwendet, beginnt grob zu versagen.
Neue Eindriicke werden iiberhaupt nicht mehr aufgenommen. Die Pa-
tienten wissen anderntags nicht mehr, dass sie an einer Altersstubete
teilgenommen haben, und sie fragen die Gemeindehelferin, ob man
nicht einmal einen solchen Anlass veranstalten werde. Oder sie wieder-
holen eine Frage, obschon man ihnen Minuten vorher darauf antwortete.
Schliesslich wissen die Kranken nicht mehr, mit wem sie sprechen, weil
die Erinnerung sie im Stich lisst. Manchmal spiiren sie noch unscharf,
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wer da kommt, zum Beispiel offenbar irgendein Krankenbesucher. Eine
unserer Kranken begriisst mich jedesmal, wenn ich im weissen Mantel
zu ihr trete, mit einem ehrenden «Griiezi, Herr Pfarrers. Wenn ich sie
korrigiere, nickt sie. Wenn ich mich nach Begriissung der Nebenpatien-
tin noch einmal ihr zuwende, heisst es wieder: «Griiezi, Herr Pfarrers.
Da hat auch das unmittelbare Frischgeddchtnis, die Merkfihigkeit,
versagt. Solche Kranken wissen auch nicht mehr, wo sie sind, an wel-
chem Tag sie leben, was mit ihnen geschieht. Sie sind desorientiert. —
Die Desorientierung sieht man auch daran, dass die Kranken der Ver-
gangenheit nicht nur nachsinnen, sondern nur noch darin denken. Sie
-berichten von der lingst verblichenen Gattin, von den Kindern, wie
wenn jene noch am Leben wiire und diese noch zur Schule gingen.

Als dritte seelische Besonderheit der Betagten nannte ich lhnen eine
Beruhigung des Gemiits bei gleichzeitigem Weicherwerden. Auch diese
Eigenart kann sich krankhaft verstirken: Das Gemiit wird nicht nur
ruhiger, sondern stumpf. Die Patienten werden teilnahmslos. Die
Weichheit steigert sich dabei zu pathologischer Launenhaftigkeit, zur
Affektlabilitat und Affektinkontinenz. Weinen oder Aeusserungen der
Frohmut oder Gereiztheit treten bei geringfiigigen Anlissen oder gar
unvermittelt auf, und dazu in tiberschiessender Weise. So rasch wie der
Gefiihlsausbruch kam und so heftig er wurde, so plotzlich kann er
wieder verschwinden, und der Kranke dost wieder vor sich hin. Die
Beherrschung der Gefiihle und ihre Steuerung sind verlorengegangen.

Der schwere seelische Zerfall, den Sie nun kennengelernt haben, ist
die Altersverblodung, die Altersdemenz. Sie ist bedingt durch einen
Schwund des Gehirns. Erscheinungsbildlich von ihr kaum zu trennen
ist die arteriosklerotische Demenz, die auf Verinderungen der Hirn-
gefisse zuriickgeht. Oft hat man es mit Kombinationen zu tun. Die
Altersdemenz kann plotzlich einsetzen, zum Beispiel nach einem
Schlaganfall, nach einem anderswo im Korper lokalisierten Leiden oder
auch nach einem schweren seelischen Erlebnis, etwa nach der Verwit-
wung. Bei anderen Kranken entwickelt sich die Demenz schleichend.
Sie wird dann oft lange verkannt als blosses Nichtwollen der Patienten,
wenn sie zunehmend versagen. Diese schwerkranken Greise und Grei-
sinnen bediirfen in der Regel psychiatrischer Pflege. Bei der heutigen
Bettennot aber miissen sie oft von den Angehorigen oder in offenen
Heimen gepflegt werden. Sie stellen in ihrer Verwirrtheit und see-
lischen Hilflosigkeit, zu der sich gerne Blasenschwiiche gesellt, sehr
grosse Anforderungen.

Fassbhare, sogenannte organische Hirnverinderungen verursachen also
die Altersdemenz. Andere psychische Alterskrankheiten kann man
mehr oder weniger als seelische Reaktion auf Not und Kiimmernis ver-
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stehen. Es sind die Altersdepressionen. Wenn jemand unter seiner Ver-
gangenheit nur zu leiden hat, wenn er die Enttiuschungen seines Le-
bens gar nicht zu iiberwinden vermag, wenn er in der Kilte der Ein-
samkeit darben muss und den Tod nur fiirchten kann, dann kénnen
Traurigkeit und Ungliicklichsein das Ausmass der Schwermut anneh-
men. Sie kann mit Erregungszustinden verbunden sein; sie kann auch
still verlaufen, in volliger hoffnungsloser Unansprechbarkeit und Starre.
Ist der depressive Kranke noch aktiv genug, kommt es zu Selbstmord-
versuchen, die in einsamen Wohnungen oder abgelegenen Teilen eines
Heims gelingen konnen. Suicide gehen der Umwelt immer nahe. Ganz
besonders tragisch sind sie bei alten Menschen, die ihr Kreuz getragen
haben und nun darunter zusammengehbrochen sind.

Erregungszustinde gibt es nicht nur bei depressiven Alterskranken, son-
dern auch bei Dementen, hesonders hei Arteriosklerotikern, ferner im
Todeskampf. In der Erregung sind Sinnestiuschungen hiufig. Die
Kranken phantasieren, sehen Gestalten und héren Stimmen, die wir
andern nicht wahrnehmen kénnen. Manchmal iiberdauert eine solche
Halluzinose die Erregung. Mit den Sinnestiiuschungen oder unabhingig
davon beobachtet man auch andere eindriickliche Stérungen, nimlich
Wahnideen, das heisst Ueberzeugungen, die der Patient hartnickig ver-
tritt, und die er sich nicht ausreden lisst, obschon seine Umgebung
dafiir keinerlei Anhaltspunkte hat. An ungliickliche, nie schuldhafte
Verhaltensweisen im fritheren Leben kniipfen sich bei depressiven
Alterskranken gerne Versiindigungsideen. «Ich bin so schlecht, ich habe
meine Familie ins Ungliick gebracht, ich bin schuld, dass alle diese an-
dern Kranken da sind», kann es heissen. Oder aus dem Geiz, der auf
der Angst vor der ungesicherten Zukunft beruhen kann, entwickeln
sich Verarmungs- und Bestehlungsideen. Kein Rappen steht mehr zur
Verfiigung, das Verhungern lauert vor der Tir. Nachts kommen Ver-
folger und Diebe, die mitnehmen, was an Habseligkeiten noch da ist.
Auch andere, oft sehr absurde Wahnideen trifft man bei Alterskranken.
Ich denke an jenen dementen Grossvater, der sich vor dem Wasserlosen
fiirchtete, weil dabei die ganze Welt {iberschwemmt wiirde.

*

Damit sind einige krankhafte seelische Altersverinderungen skizziert.
Wie sollen wir uns nun den Betagten gegeniiber verhalten, wie sollen
wir uns zu ihnen einstellen, damit wir ihnen beistehen konnen?

Das wichtigste ist so einfach und selbstverstindlich, dass man es oft
vergisst: Wir miissen die Betagten immer ernst nehmen und wir miis-
sen in ihnen immer den Bruder und die Schwester sehen. Die Betagten
haben das Thre getan. Sie sind den Weg schon weit gegangen. Sie ver-
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dienen unsere Achtung, die in Haltung und Rede zum Ausdruck kom-
men soll. Herablassung und joviales Auf-die-Hand-titscheln kénnen
sehr fehl am Platze sein. Die Achtung entgegenzubringen ist leicht,
wenn wir Betagte in guten seelischen Verhiltnissen antreffen. Es kann
sehr schwer sein, wenn sie launenhaft, gereizt, ja bosartig sind. Und es
ist auch schwer. einen Verwirrten und Dementen zu achten, der kon-
fuses Zeug daherredet und mit dessen Pflege man stindig die grosste
Miihe hat, ohne dass er sich je bedanken wiirde. Solchen Kranken
segeniiber miissen wir uns im Ideal der Hilfe am kranken Mitmenschen
bewihren. Wir mégen vermuten, sie seien seelisch abgestorben und nur
ihr Leib lebe noch. Wir wissen es aber nicht genau, und vor allem war
der Kranke vor uns einmal im Stande des werkenden, kimpfenden,
liechenden Menschen, in dem wir selber noch sind. Wie méchten wir
selber gepflegt sein, wenn uns ein ihnliches Geschick beschieden ist?

Im iibrigen miissen wir uns ein Bild davon machen, wie gerade der
Betagte, der uns anvertraut ist, sein Alter erlebt, mége er nun seelisch
schwerer oder leichter veridndert sein. Wir miissen uns in ihn hinein-
denken. Was hat er durchgemacht? Wie wirken seine Krinnerungen
auf ihn? Was an der Gegenwart macht ihn ungliicklich? Wie steht es
um seine Zuversicht?

Vielleicht kénnen wir ihn auf gliickliche und tréstliche Begebenheiten
in seinem Leben aufmerksam machen. Wir miissen uns auch die Zeit
nehmen, um seinen Erzihlungen zuzuhéren. Hat er uns nicht vieles zu
sagen, was auch uns wichtig sein sollte? Lernen kénnen wir von ihnen.
Oft lebten sie in einfacheren Verhiltnissen besser als wir. (Hiezu gibt
es eine eindriickliche Kriegserfahrung: nach den Bombenangriffen in
England standen die jungen Frauen den Zerstérungen in Haushalt und
Kiiche oft hilflos gegeniiber. Die Grossmutter aber, die an den Komfort
nie gewohnt war, brachte den Haushalt mit einfachsten Mitteln wieder
in Gang!)

Was kénnen wir gegen die Vereinsamung unserer Pfleglinge unter-
nehmen? Welche Interessen hatte er frither? Lassen sie sich wieder
wecken? Welche Aufgaben konnen wir ihm verschaffen? Kann eine
Verbindung zum Beruf hergestellt werden? Kann die alte Firma ver-
anlasst werden, hie und da bei ihrem Pensionierten Rat zu holen, zu
beidseitigem Nutzen? Erfahrung haben die Alten, wir haben sie nicht.
— Wo gibt es in der Nachbarschaft Kinder, denen die Grosseltern
fehlen? Wo sind die Angehorigen? Lebt der Betagte nicht bei ihnen,
weil sie ihn nicht bei sich haben wollen oder weil sie in der engen
Stadtwohnung wirklich keinen Platz haben? Geniigt fiir die Bekamp-
fung der Verarmungseinstellung ein Hinweis auf die verdiente Hilfe
der Kinder, ein Hinweis auf die AHV? Wie ist es um die Weltanschau-
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ung bestellt? Vermag ich selber zuzusprechen? Ist es hier nicht viel-
mehr Aufgabe des Seelsorgers? Liegt eine seelische Krankheit vor?
Fragen tiber Fragen! Ihnen, die Sie in der Praxis stehen, werden sie
samt den Antworten rasch einfallen, wenn Sie sich nur in die beson-
dere Lage jedes Betagten hineinfinden. Es ist wichtig, sich zuerst zu
iiberlegen, was man konkret unternehmen soll, dass man sich ausdriick-
lich auch friigt, wie der Partner die Bemiihungen aufnimmt. In der
sozialen Arbeit — und anderswo — gibt es Einsatzwillige, denen die
Hilfshereitschaft manchmal durchbrennt. Bose Zungen sprechen sogar
von einem Begliickungszwang, der sich da austobt! Das was wir tun,
miissen wir aber auf die Feinwaage des Taktes legen, gerade auch Be-
tagten gegeniiber. Sie wollen vielleicht heute nicht zu anderen gehen;
sie wiren lieber allein, allein mit ihren Sorgen, mit denen sie in der
Stille fiir einmal besser fertig werden. Auch gegeniiber Traurigen
braucht es Takt. Manche von ihnen haben einen inneren Anspruch auf
das Traurigsein, der von aufgedriingtem Trost verletzt wiirde. Besonders
behutsam muss man mit Misstrauischen sein, die so leicht eine zufil-
lige Bemerkung zu ihren Ungunsten auslegen und sich allem Wohl-
meinen dadurch lange verschliessen kénnen.

Wenn Betagte zu betreuen sind, muss man in ihrem Leben hiufig
allerlei umstellen, angefangen von der Tageseinteilung bis zum Wechsel
der Unterkunft, zum Beispiel bis zur Verbringung in ein Heim oder ein
Spital. Erinnern wir uns dabei der eingangs erwihnten Umstellungs-
schwiiche der Alternden. Gerade auch Umsiedlungen konnen eine
leichte Demenz verschlimmern oder eine Depression auslosen. In der
altgewohnten Umgebung fanden sich die Betagten noch zurecht; die
neue Behausung, die neuen Genossen kénnen sie nicht mehr auffassen.
Sie sind aus dem Geleise geworfen. Mit besonderer Geduld und Nach-
sicht geht manche Umstellungskrise aber vorbei.

Liebe Schwestern und Pfleger,

Wir haben viel von den Sorgen des Alters gesprochen, von seinen Néten
und seinen Krankheiten. Wir wollen aber nicht vergessen, dass es auch
gliickliche Betagte gibt, leuchtende Beispiele, an denen wir uns auf-
richten diirfen, wenn unsere Aufgaben schwer erscheinen. Vor vier
Jahren wurde die Tagung unserer Gesellschaft von einem solchen
bewunderungswiirdigen betagten Manne erdffnet. Seine Ansprache, die
er wenige Monate vor seinem Tode hielt, schloss alt Bundesrat Ernst
Nobs mit folgenden Worten:

«Solche Heiterkeit der Seele schenkt das Leben, das weit erfolgreicher,
viel titiger, lebensvoller, ereignisreicher und begliickender gewesen ist,
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als der kleine Dorfschneidersbub jemals hitte erwarten diirfen. Im
Riickblick

Parter und die Staatshiirger im allgemeinen,

auf liebe Briider und Freunde, im Blick auch auf die eigene

im Blick auf

messlichen Werte der Kultur und der Kiinste und die jeden Tag er-

die uner-

neute, herzbewegende Schonheit der Natur, bleibt mir am Lebensabend
nur ein Gefihl, von dem ich in tu‘lster Seele erfullt bin: Es ist das
Gefuhl der Dankbarkeit.»

Der Vortrag von Herrn Prof. Dr.
Burgholzli,

Leute.

med. Stoll, Oberarzt an der Kantonalen Heilanstalt

Zurich, ist eine wahre Fundgrube f[ur das unserer alten
nicht die Moglich-
ihn anlisslich unseres Fortbildungskurses (Zurich) zu horen, eine Hilfe

Verstiandnis
Sicher wird er vielen, auch Schwestern und Pfleger, die
keit hatten,
sein, sei es im Dienst oder im privaten Leben. Wir sind Herrn Prof. Stoll dusserst
dankbar fiir das Entrollen immer wieder aktuellen

dieses Problems und dass er

uns diesen wertvollen Vortrag zur Verfugung stellt.

Richtlinien fiir die Ausbildung von Hilfspflegerinnen
und ein Reglement fiir die Anerkennung von Schulen fiir
Hllfspﬂegermnen durch das Schweizerische Rote Kreuz

Im Dezemberheft des vergangenen Jah- meinen Krankenpflege gelten, hat die

res berichteten wir iiber den Beschluss
der Schweizerischen Sanitdtsdirektoren-
14, Oktober 1960, nach
welchem das Schweizerische Rote Kreuz
mit der Ausarbeitung von Richtlinien fir
die Ausbildung
und mit der Anerkennung entsprechen-
der Schulen beauftragt wurde. Der von
der Kommission fiir Krankenpflege be-
stellte Fachausschuss ist in der Folge

konferenz vom

von Hilfspflegerinnen

des ofteren zusammengetreten und hat
in Zusammenarbeit mit Vertretern der
Diakonissenhiuser Bern, Riehen, Neu-
miinster, Bethesda und des Biirgerspitals
Basel, die bereits Hilfspflegerinnen (Pfle-
gerinnen fur Betagte und Chronisch-
kranke) ausbilden, diese Richtlinien auf-
gestellt. Sie wurden zur Stellungnahme
der Oberinnenkonferenz freier, vom Ro-
ten Kreuz anerkannter Pflegerinnenschu-
len, den Oberinnen der katholischen
Krankenpflegeschulen und der Erzie-
hungskommission des SVDK unterbreitet
und sind am 6. Juli 1961 vom Zentral-
komitee des Schweizerischen Roten
Kreuzes beschlossen und am gleichen
Tag in Kraft gesetzt worden.

Nach idhnlichen Grundsitzen, wie sie fur
die Anerkennung von Schulen der allge-
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Kommission fiir Krankenpflege ein Re-
element fiir die Anerkennung von Schu-
len fir Hilfspflegerinnen durch das
Schweizerische Rote Kreuz ausgearbeitet.
Dieses Reglement ist am 20. April 1961
von der Direktion des Schweizerischen
Roten Kreuzes beschlossen worden und

am 1. Mai 1961 in Kraft getreten.

Aufstellen des Unter-
richtsprogrammes war das Ziel, das man
Berufsausbhildung er-
Entlastung der Kran-
kenschwestern, und zwar vor allem bei

Wegleitend beim
mit dieser neuen
reichen mochte:
der Pflege von Chronischkranken, Betag-
ten und Gebrechlichen. Wihrend der an-
derthalbjihrigen Lehrzeit sollen denn
auch in erster Linie Einfithlungsvermo-
gen und Verstindnis, welche die Betreu-
ung gerade dieser Patienten in so hohem
Masse erfordern, geweckt werden.

Im theoretischen Unterricht nehmen, ne-
ben Fiichern wie Berufsethik, Hygiene,
Ernihrungslehre und Krankenbeobach-
tung, die Stunden iiber die Psychologie
des Betagten und Behinderten, die chro-
nischen und Alterskrankheiten sowie die
sozialen Probleme des Alters einen wich-
tigen Platz ein und sollten wenn immer
moglich von Spezialarzten fur Geronto-



logie erteilt werden. ITm iibrigen ist dar-
auf zu achten, dass der theoretische Un-
terricht auf einem einfachen und leicht-

verstandlichen Niveau bleibt.

Von den Hilfspflegerinnen wird erwartet,
dass sie pflegen konnen im wahrsten
Sinne des Wortes, dass sie den Schwe-
stern alle jene Arbeiten abnehmen, die
zur eigentlichen taglichen Betreuung der
Patienten gehoren. In unseren Heimen
und Asylen, die je linger desto mehr
Miihe haben, diplomierte Schwestern zu
finden, werden sie notgedrungen auch
selbstindig titig sein. Und was es dort
braucht an liebevoller und gewissenhaf-
ter Pflege, konnen wohl nur diejenigen
Schwestern ermessen, die selbst an einem

solchen Ort arbeiten oder gearbeitet
haben.
Die Mitglieder der Kommission fur

Krankenpflege und des Fachausschusses
haben deshalb von Anfang an mit Nach-
druck betont, dass der praktischen Aus-
bildung besondere Aufmerksamkeit zu
schenlken sei. Neben den praktischen Un-
terrichtsstunden im Klassenzimmer, die
von eciner erfahrenen Schulschwester er-
teilt werden, arbeiten die Schiilerinnen
namentlich wihrend der ersten Monate
ihrer Lehrzeit auf eigentlichen 3chul-
abteilungen unter sorgfaltiger Anleitung
unter Aufsicht der Schule. Der
schulméssige Unterricht soll aber auch
spiter, sei es anlisslich von Studientagen
oder in einem Mittelkurs, weitergefithrt
und vertieft werden. Die Betreuung Be-
tagter und Gebrechlicher wird auch im
praktischen Unterrichtsprogramm beson-

und

ders hervorgehoben, und es wird den
Schulen nahegelegt, diesen Unterricht

durch Beizug von Spezialistinnen, wie
Physiotherapeutinnen und  Beschifti-
gungstherapeutinnen, zu bereichern.
Fiir den Gesundheitsschutz und die Ar-
beitszeit gelten die gleichen Bestimmun-
gen wie fiir die Schiilerinnen von Kran-
kenpflegeschulen. Ebenso wurde auch
das Eintrittsalter auf 19 Jahre festgesetzt
mit der Begriindung, dass gerade der
Kontakt mit den oft schweren Fillen
auf Chronikerabteilungen und in Pflege-
heimen eine gewisse Reife voraussetzt.
Der Fachausschuss hat sich bemiiht, die
Ausbildungsrichtlinien den heutigen Be-
diirfnissen bestmoglich anzupassen. Seine
Aufgabe war nicht ganz leicht. Einer-
seits soll diese neue Berufsaushildung
eine grundliche Vorbereitung vermitteln
und, was nicht unwesentlich ist, ecinen
gewissen Anreiz haben, wenn wir jene
Frauen und Téchter, die wir so dringend
benotigen, gewinnen wollen; anderseits
gilt es, von Anfang an den neuen Beruf

von dem der diplomierten Kranken-
schwestern abzugrenzen. Ob und wie

dieses Ziel erreicht werden kann, wird
schliesslich zu einem grossen Teil von
der Einstellung der Schwestern selbst ab-
hingen. Thre Aufgabe wird es sein, diese
neuen Helferinnen anzuleiten, zu beur-
teilen, was sie von ihnen verlangen kon-
nen und diirfen und ihnen vor allem das
Bewusstsein zu geben, dass wir froh sind,
wenn sie in den kommenden Jahren mit-
helfen, unseren Betagten und Chronisch-
kranken eine sorgfiltige Pflege zu ge-

NV,

wihrleisten.

Mitteilungen und Berichte

Apothekerhelferinnen: Dieser Beruf,
nun dem Bundesamt fiir Industrie, Ge-
werbe und Arbeit unterstellt, sieht einer
Neuordnung auf eidgenéssichem Boden
entgegen. — Das  Apothekerstudium
selbst soll von 12 auf 11 Semester ver-
kiirzt werden, wobei das Assistentenjahr
wegfillt, die eigentliche wissenschaft-
liche Ausbildung aber von 4 auf 5 Se-
mester erhoht wird.

Frau Caroni-Rusca, Locarno, ist die
erste Tessinerin, die In eine wichtige
Verwaltungskommission gewihlt wurde:
in die Direktionskommission des Spi-
tals von Locarno. — Erwiahnt sei hier,
dass in Basel Fridulein Dr. M. Bieder
Mitglied der Aufsichtskommission des
Basler Kindersiptals ist, und in Bern
Frau M. Blumer zur Verwaltungskom-
mission des Inselspitals gehort.
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Im Mitteilungsblatt der Ehemaligen der
Schule fir Soziale Arbeit  (Oktober
1960) fasst die scheidende Vorsteherin
der Schule, Friulein Dr. Margrit Schlat-
ter, die Forderungen fir die Ausbildung
zur sozialen Arbeit zusammen. Die Ver-
mittlung von Wissen, die Entwicklung
des Konnens und die Forderung der
Personlichkeit
doch verlangt die heutige scziale Arbeit
Vertie-
fung der methodischen Ficher fiir Ein-
zelfiirsorge und soziale Gruppenarbeit.
Fir die Trennung der Ausbildung nach

bleiben die Grundlage,

eine weitere Entwicklung und

Geschlechtern  hesteht  keine Begriin-
dung.
Der Internationale Aerztinnenbund

legte an der Generalversammlung des
Weltirztebundes in Berlin eine Resolu-
tion bhetreffend Zulassung von Fliicht-

lingsiirzten zur Praxis vor.

Stiftung fir Stipendien
und Hilfen an Frauen
(BSF)

zugigen Forderung des Nachwuchses auf

Von Stipendien, von der gross-

den  verschiedenen Berufsgebieten ist
heute viel zu lesen, und es werden zu-
nehmend finanzielle Mittel dafiir bereit-

gestellt.

Die Nicht-mehr-ganz-Jungen, jene, die
das ubliche Alter fir eine Berufsausbil-
dung tberschritten haben, erfillen hiu-
fig die Vorbedingungen fiir die Gewih-
rung reguldrer Stipendien nicht mehr.
Eine kurzfristige Anlernung, eine Zusatz-
ausbildung, ein Wiederauffrischen und
‘rgidnzen von Kennmissen in Kursen,
eine Spitausbildung kommen dafar nicht
in Betracht; oder aber die regularen Sti-
pendien sind nicht ausreichend, weil bei
mei-

Erwachsenen der Lebensunterhalt

nicht mehr oder teilweise

durch die Familie geboten werden kann
wie bei den Jugendlichen.

stens ganz

Die aus einem Teil des Reingewinnes
der Saffa 1958 geschaffene Stiftung fir
Stipendien und Hilfen an Frauen sieht
hier thr Tatigkeitsfeld. In bezug auf die
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zu erlernenden Berufe oder die Wege
dazu — ob kurzfristige Anlernung oder
Schulung, ob langlristige Einfiithrung
oder eigentliche Berufslehre oder Stu-
dium -~ bestehen keine Einschrankun-
gen, vorausgeseizt, dass der vorgesehene

Weg berufliche

Eignung vorhanden sind.

zweckmassig und die

Hingegen bestehen Einschrinkungen in
bezug aufl das Alter: 25 bis 60 Jahre,
und in bezug auf den Personenkreis:
Es werden vor allem verwitwete oder ge-
schiedene Frauen beriicksichtigt, die wie-
der ins Erwerbsleben eintreten und sich
selber durchbringen, ja vielleicht noch
fiir Angehorige sorgen miissen. Sie sollen
die Moglichkeit bekommen, sich in ge-
eigneter Weise auf die Berufstitigkeit
vorzubereiten.

Im weitern wird an verheiratete Frauen
gedacht, die durch die Verhiltnisse ge-
ihren Unterhalt oder gar
den ihrer Familie massgeblich aufkom-

zwungen, fir

men musser.

Drittens konnen ledige Frauen beriick-
sichtigt werden, aber nur in besonderen
Fillen, zum Beispiel durch
die Erfillung von Unterstiitzungspflich-
ten gegeniiber ihrer Familie verhindert

wenn o sie

waren, rechtzeitig an ihre eigene Ausbil-
dung zu denken.

Der Begriff «Hilfen» im Titel der Stf-
tung darf nicht dazu verleiten, Hilfe fiir
den Lebensunterhalt, zum Beispiel bei
chronischer Krankheit, bei
tem Alter, in materieller Notlage zu er-
warten. Die Stiftung ist keine Unterstut-
zungseinrichtung fir in Not geratene
Frauen. Sie ist vielmehr eine Hilfsquelle

vorgeriick-

fiir Frauen, die sich beruflich ausbilden,
spezialisieren, weiterbilden oder umstel-
len wollen oder miissen, und die uber
einen guten Arbeitscharakter, die spezi-
fischen Fihigkeiten und Eignungen und
den Willen zum Erreichen des gesteckten
Ziels verfugen.

Die Stipendienkommission, mit Sekreta-
ZH, Feldweg 11,

nimmt Gesuche entgegen, und behilt sich

riat in  Oberrieden

deren genaue Abklirung und eventuelle



Beratung der Gesuchstellerinnen durch
ihre Mitelieder oder durch Berufsbera-
tungsstellen vor.

Kaderkurse des Rotkreuzdienstes

Das Schweizerische Rote Kreuz teilt mit:
Kirzlich fand im Rathaus in Biiren a. A.
Ka-
derkurses eine Brevetierung statt. Rot-
Oberst konnte 14
Kursteilnehmerinnen zu Dienstfithrerin-
nen und 43 zu Gruppenfithrerinen des

als  Abschluss eines zweiwochigen

kreuzehefart Biirgi

Rotkreuzdienstes ernennen. Vor der Bre-
vetierung fand eine grossangelegte Feld-
dienstitbung statt.

Das Schweizerische Rote Kreuz stellt be-

kanntlich fiir die Verwundeten- und

Krankenpflege besondere Formationen
aul und halt sie zur Verfugung des Ar-
meesanitatsdienstes. Diesen Formationen
cehoren Krankenschwestern, Hilfspflege-
personal (Rotkreuz-Spitalhelferinnen, Sa-
mairterinnen), Spezialistinnen (Laboran-
tinnen, Rontgenassistentinnen usw.) und
Pfadfinderinnen an.

Biicher

Einfaches Uebungsprogramm
fiir Multiple-Sklerose-Kranke

Den bei Multipler Sklerose entstehenden
Behinderungen kann mit Physiotherapie
bis zu einem gewissen Grade entgegen-
eearbeitet werden. Durch den Ausfall ge-
wisser Funktionen werden leicht Muskel-
Betrieb
und fir sich noch gebrauchsfihig wiren

gruppen ausser gesetzt, die an
und die Folge sind frithzeitige Verstei-
fungen, Uebergewicht usw. Nun haben
aber viele Patienten an ihrem Wohnort
keine entsprechenden Behandlungsmog-
lichkeiten und es fehlt ihnen an den né-
tigen Kenntnissen und an der Energie,
regelmissige  Uebungen durchzufihren.
Die Norwegische Multiple-Sklerose-Ver-
cinigung in Bergen hat deshalb ein ein-
faches Uebungsprogramm ausgearbeitet,
das besonders den MS-Patienten in den
abgelegenen Dirfern Norwegens dienen
soll. Ein deutscher Patient hat es iiber-
setzt und nach drztlicher Nachprifung
ist es von der Deutschen Multiple Skle-
rose Gesellsehaft im Druck herausgege-
ben worden. — Die Uebungen koénnen
leichtbehinderten als auch
bettligerigen Patienten ausgefiihrt
werden. Das Biichlein eignet sich auch
fiir die Pflegenden, denen es obliegt,
den Patienten immer wieder zu Uebun-

sowohl von

von

! ; e
gen anzuleiten und aufzumuntern. - Das
Uebungsprogramm ist erhiltlich  beim

Sekretariat der Schweizerischen Multiple
Sklerose Gesellschaft, Hirschengraben 60,
Ziurich 1. Preis inklusive Porto 50 Rp.
(in Briefmarken mit der Bestellung ein-
zusenden). M. Eidenben-=.

Gruppenpsychotherapie und Psycho-
drama. Einleitung in die Theorie und
Praxis. Von [. L. Moreno, M. D., Bea-
con, N.Y. 1959, XII, 327 Seiten, 20
Abbildungen und eine Tafel, Gr.-8°.
Ganzleinen DM 48.—. Georg-Thieme-
Verlag, Stuttgart.

Die Belastungen, welchen der Mensch

nicht
wenig dazu beigetragen, dass neue Wege

llvulzutugo ausgesetzt  1st, haben
cesucht werden, um seine seelische Ge-
sundheit zu stirken oder ihn zu heilen.
Zwecek des vorliegenden Werkes ist es,
mit Methoden bekanntzumachen, welche
die Psychotherapie dem wirklichen Le-
ben ndherbringen. Wenn die meisten bis-
herigen Behandlungsweisen sich  darauf
beschrankten, den Patienten passiv zu
behandeln, so geht es hier darum, ihn
aktiv ins Geschehen hineinzunehmen, in-
er veranlasst wird, seine Entwick-
lung zu spielen. Es geht nicht mehr nur

dem

um eine Zwiesprache zwischen Arzt und
Patient, sondern der Patient und je nach
Menschen  seiner

den  Umstinden  die

nitheren und weiteren Umgebung lassen
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Lebensab-
schnitte wieder erstehen, aus ihrer Riick-

im  Psychodrama  gewisse
erinnerung heraus sich in ihr damaliges
Verhalten Der
verschweigt nicht, dass es auf diese Weise

einfiihlend. Verfasser
nicht immer gelingt, eine unhaltbar ge-
wordene Situation zu einer befriedigen-
den Loésung zu bringen. Sicher dirfte
aber diese Methode in vielen Fallen mit-
helfen, eine Klirung herbeizufithren und
den Patienten mit sich selber und den
ihm innewohnenden und oft ihm nicht
bewusst gewordenen Kriften bekannzu-
machen. Die bisherigen Erfahrungen be-
weisen, dass diese Therapie wert ist, mit
oder neben den bisherigen Arten psy-
Behandlung

chiatrischer beriicksichtigt

zu werden.

Schriften des Deutschen Roten Kreuzes:
Anleitungen Krankenpflege.
Unterrichtsbuch fiir die Pflegedienst-
ausbildung. Mit 47 Abbildungen. Ver-
lagsanstalt Hiithig & Dreyer, GmbH,

Mainz und Heidelberg.

zur

Eine handliche Broschiire, die in ge-
dringter Form alles Wissenswerte be-
rithrt. Schwestern und Pflegern wird sie
vor allem als Geriist wihrend der Aus-
bildung gute Dienste leisten. Die Illu-
strationen erginzen den Text, der auch
in der Aufteilung und Uebersichtlichkeit

rasch das Gewiinschte finden lisst.

Lehrbuch der Siuglings- und Kinder-
krankenpflege fiir die Kinderkran-
kenschwester. Verfasser: Prof. Dr.
Alphons Solé, Direktor und Prima-
rivs des Karolinen-Kinderspitals der
Stadt Wien, und Dr. Walter Spranger,
leitender Arzt der Kinderabteilung
des Stiadtischen Krankenhauses Ba-
den-Baden. Zwdlfte verbesserte Auf-
lage. Mit 297 teils farbigen Abbildun-
gen. Verlag Urban & Schwarzenberg,

Minchen-Berlin.

Dieses Werk erfilllt alle Bedingungen,
die an ein Lehrbuch gestellt werden. Von
der Anatomie und Physiologie bis zur
Erziehung und Fiirsorge werden alle Ge-
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biete tibersichtlich und teils mit instruk-

tiven  Illustrationen  behandelt. Ein

Schlagworterverzeichnis  ermoglicht  es,
rasch aufzufinden, was gesucht wird.
Besonders willkommen diirfte es auch
sein, dass manche Frage angeschnitten
wird, welche von Miittern gestellt wird,
zum Beispiel iiber Spiel und Beschiifti-
gung, iiber Erziehung des Siuglings und
Erzichung des Kindes bis zum Schul-
alter. Diese Publikation gehort in die
Bibliothek der Siuglings- und Kinder-
heime ebensogut wie in die Hinder der
Kinderkrankenschwester.

Fibel fiir Herz- und Kreislaufkranke.

Von DDr. K. Bloch, Berlin. 1961.
VIII, 92 Seiten, 1 Schema und 1

mehrfarbige Bildtafel, Gr.-8°. Lami-
nierter Kartonband DM 5.80. Georg-
Thieme-Verlag, Stuttgart.

Zunehmend leiden die Menschen an
Herz- und Kreislaufstorungen. Sie wissen
viel zu wenig davon, was sich in ihrem
Korper abspielt oder nehmen manche
Erscheinung als gegeben hin, ohne recht-
zeitig fiir Abhilfe zu sorgen. Diese klar
und leichtfasslich  geschriebene Fibel
entspricht deshalb einem Bediirfnis, weil
sie auch dem Laien Aufschluss iiber die
verschiedenen Verinderungen und Krank-
heitssymptome gibt. Eingehend werden
auch die verschiedenen Diitformen bei
Blutdruckverinderungen erldutert, so
dass der Kranke weiss, welcher
Richtung hin er seine Ernihrung um-
stellen muss. Viele Hinweise iiber die
Anpassung der Lebensweise — immer
mit der drztlichen Begriindung — diirf-
ten vor allem fiir den Patienten wertvoll
sein und die Aufgabe des behandelnden
Arztes erleichtern.

nach

«Erlebtes mit Kithe Kollwitz.» Von
Lenka von Koerber. Progress-Verlag,
Johann Fladung, Darmstadt.

Das hiibsche Biandchen eignet sich sehr
gut als Geschenk. Kithe Kollwitz stellte
seinerzeit ihre kraftvolle Begabung in
den Dienst der Leidenden, der Getre-



tenen. Auch unsere Zeit hitte eine solche
Mahnerin notig, die aufriefe zum Sehen,
wenn wir uns um unsere VYerantwortung
den Mitmensheen  gegentiber  driicken
wollen. Der Verfasserin gelingt es, uns
teilhaben zu

am Leben der Kinstlerin

lassen.

Korperkrankenpflege. Erster Band von
«Die Pflege der Gemiits- und Gei-
steskranken», Lehr- und Handbuch
fiir das Pflegepersonal im Auftrag der
Schweiz. Gesellschaft fiir Psychiatrie,
herausgegeben von Dr. W. Morgen-
thaler, Bern. Leinen Fr. /DM 28.—.
Verlag Hans Huber, Bern und Stutt-
gart.

In diesem ersten Band, der in dritter
Auflage herauskommt, behandelt Dr. K.

Gehry, Rheinau, unter Mitarbeit von Dr.
P. Mohr, Koénigsfelden, die verschiede-
nen Krankheitsursachen, geht dann uber
zu den Organen und Organsystemen, er-
ortert die Infektionskrankheiten, die
Krankenbeobachtung, praktische Kérper-
krankenpflege und Erste Hilfe. Die Na-
men der Verfasser biirgen fiir eine fach-
lich einwandfreie Bearbeitung der ver-
schiedenen Sparten. In iibersichtlicher
Darstellung wird die Krankenschwester
mit allen Gebieten vertraut gemacht,
denn auch die Psychiatrieschwester muss
als Grundlage ihrer Aufgabe mit dem
Korper und dessen Verdinderungen um-
zugehen verstehen. Druck, Bebilderung
und Ausstattung des Bandes sind vor-

bildlich.

Verbinde und Schulen

Einladung zu drei Besinnungsabenden
fiir Schwestern und Spitalpersonal,

Montag, 6., 13. und 20. November 1961,
je 20.15 Uhr, im Frauenspital (Geburt,
4. Stock, Lift bei der Pforte). Thema:
«Der liebe Gott und das Elend der
Welt.»

1. Abend: «Wenn es einen lichen Gott
giibe, so wire nicht so viel Leid auf
der Welt.»

Abend: «Warum geht es den Bosen
gut und den Guten schlecht?»

[SV]

3. Abend: «Warum hilft mir Gott nicht,
ich bete doch schon so lange?»

Diese Fragen beschiftigen erfahrungsge-
miiss Schwestern und Patienten. Wir wol-
len in der Bibel nach Antwort suchen.
Es ladet ein: Evang. Pfarramt Frauen-
spital und «Christ und Welt», Basel.

Pfarrer Dorothee Hoch.

Krankenpflegeverband Basel: Auf-
nahme: Schw. Ingeborg Schad, Pflegerin-
nenschule Biirgerspital, Basel. — Gestor-
ben: Schw. Martha Wassmer.

Verband der Rotkreuzschwestern Lin-
denhof, Bern: Aufnahmen: Die Schwe-
stern Rosli Siegenthaler, Margrit Gentsch,
Ida Hofer, Hilda Briggen, Magdalena
Aegerten, Hedwig Gardi, Stefanie Ruoss,
Claudine Schlifli, Martha Wyttenbach,
Margrit Biirki, Annerds Christen, Aline
Anken, Lotte Bolliger, Madeleine Bloch,
Elisabeth Brudermann, Flora Steffen. —
Gestorben: Schw. Marcelle Miller.

Krankenpflegeverband Sankt Gallen:
Programm der Vortrige 1961 im Kan-
tonsspital St. Gallen, medizinische Ab-
teilung, Haus I, 2. Stock, jeweils Don-
nerstag, 20.15 Uhr:

26. Oktober 1961: Herr Dr. med. W.
Bachmann, Nervenarzt, St. Gallen:
Die neue Beurteilung der Schizo-

phrenie und ihre Behandlung.

16. November 1961: Herr PD Dr. med.
M. ‘Miiller, Chefarzt der Chirurgie,
St. Gallen (orthopidische Abteilung):
Operative Knochenbruchbehandlung,
mit Film.

Die iibrigen Vortrige werden wir spiter

bekanntgeben. Wir erwarten gerne einen

389



regen Besuch fur die interessanten The-

men. Der Vorstand.

der Schwestern Roten

VYerband

Kreuz, Ziirich-Fluntern: Unsere Haupi-

VoI

versammlung fand am 6. September unter
einer regen Beteiligung statt. Zum er-
stenmal war die Versammlung aul einen
Abend

vielen

verlegt worden, um maoglichst

Schwestern die Gelegenheit zu
bieten, daran teilzunehmen, Wihrend der
vorangegangenen Wochen hatten, vorwie-
gend durch Schw. Hedi Kronauer und
Pfleger Schmid gefiihrt, Orientierungen
iiber die Statutenentwiirfe I und II auf
den verschiedenen Stationen stattgefun-
den. An der Versammlung selbst wur-
Zicle Statutenent-
wiirfe durch die Einleitung der Priisiden-
tin und durch den Jahreshericht noch-
mals Klar dargelegt. Die Meinungen der
Anwesenden

den die der beiden

hielten sich genau die
Waage: fifty-fifty. Um nach den wich-
SVDK am
25. November die unabwendbaren Kon-
sequenzen zu ziehen, wurde, fiir den Fall
einer Annahme des Statutenentwurfes 1
die Abhaltung einer ausserordentlichen
Hauptversammlung am Anfang des nich-
sten Jahres beschlossen, um die wichtigen
Beschliisse iiber Auflésung oder Um-
wandlung des Verbandes zu fassen. —

tigen Entscheidungen des

?

Die Jahresrechnung wies sowohl in der
Betriebsrechnung des Verbandes wie in
derjenigen des Fiirsorgefonds einen klei-
nen Einnahmeiiberschuss auf. — Trotz
der Geschifte, die mit grossem Inter-

esse verfolgt wurden, fanden die Schwe-
stern dennoch Zeit, um Gedanken auszu-
tauschen und sich eines frohen Wieder-
sehens zu freuen. — Nach dem Absingen
des Abendliedes: «Der Mond ist aufge-

gangen...» traten die Tagenden ihre
spite Heimfahrt an. G. K.
Krankenpflegeverband Ziirich: Auf-

nahmen: Die Schwestern Elisabeth Miih-
lemann, Emma Koller und Annemarie

Schneider. — Unfallversicherung: Wir
bitten unsere versicherten Mitglieder,

die Beitrige fiir das Jahr 1962 bis spiite-
November 1961 auf unser Post-
checkkonto VIII 3327 mit dem Vermerk

stens D.

«UV» einzuzahlen. Nicht eingegangene
Beitrdge werden plus  Spesen  durch
Nachnahme erhoben! Fiir piinktliches

Einzahlen danken wir Ihnen im voraus
bestens.

Vereinigung evang. Schwestern: Wo-
chenende 4./5. November 1961 im Fe-
rienhem Bienenberg ob Liestal BL. Pro-
gramme mit Anmeldeschein  versendet
und Auskunft erteilt Frl. Pfr. K. Frey,
Frutigen BE. — 1. Winterzusammen-
kunft in Bern, Sonntal, 22. Oktober,
14.30 Uhr, im Kirchgemeindehaus Hei-
liggeist, Gutenbergstrasse 4. Referent:
Pfr. H. Schiadelin, Bern, iiber «Die alte
Josephsgeschichte noch einmal». —— 2,
Winterzusammenkunft, 26. November,
zur gleichen Zeit. Auskunft erteilt Schw.
Marie Fliickiger, Elisabethenstrasse 17,

Bern.

Mitteilung der Redaktion

Wir bitten die Verbiinde, von jetzt an alles, was in den «Bliittern fiir Kranken-
pflege» erscheinen soll, an das Schweizerische Rote Kreuz, Abteilung Kran-
kenpflege, Taubenstrasse 8, Bern, zu senden.
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(Fortsetzung von Seite 371)

Weihnachtsaktion

Wir wissen, dass sich ein Verband von

ciner Gewerkschaft dadurch unterschei-
det, dass sich mehrere Personen verei-
nigen, um durch ihre Kenntnisse und ihr

Wirken einander beizustehen.

Weihnachten gibt uns die Gelegenheit,
die Wahrheit

wirklichen, indem wir unsern Ueberfluss

dieser Definition zu ver-

und sogar unser Notiges mit unsern Al-
ten teilen, die sich in Schwierigkeiten
befinden.

Mdégen alle, die es konnen, ihre Gabe
an das Sekretariat des Schweizerischen

Verbandes diplomierter Krankenschwe-
stern und Krankenpfleger senden, Wie-
senstrasse 2, Ziirich, Postcheck VIIT 42274,
Aul  der Rickseite des Postcheckab-
schnittes bitte «Weihnachts-

aktion». Die Kassierin bittet dringend,

\'l‘l'l'l](‘l'k(‘ll

Name und Adresse leserlich (Druckbuch-
staben) zu schreiben. Sie dankt zum vor-
aus dafur.

Mitteilung der Kassierin

Die Kassierin des SVDK, Frl. M. Schor,
Ecole de Fribourg-Pérolles, bittet jeden
Verband, ihr den Betrag fir die Reise-
spesen seiner Delegierten zu senden. Auf
der diesheziiglichen Liste sollen nur die
Auslagen fir die Reise (Bahn) aufge-
fithrt werden. Nachdem ein durchschnitt-
licher Betrag errechnet wird, erhdlt jede
(jeder) Delegierte den gleichen Betrag.
Von den Verbinden, die weniger Kosten
hatten, wird die betreffende Summe ge-
fordert. Die Differenz ermaiglicht es, je-
nen Verbiinden einen Betrag zukommen
zu lassen, deren Mitglieder weit entfernt
vom Tagungsort wohnen.

Auf Jahresende erhilt jeder Verband
eine Abrechnung.

Es ist selbstverstindlich, dass jeder Ver-
band seinen Delegierten alle Auslagen
fiur Reise und Unterhalt vergiitet.

Entraide de Noel

Nous savons qu'une association se dis-
tingue d’'un syndicat en ce que <«plu-
sieurs personnes mettent en commun
d’une maniére permanente leurs connais-
sances ou leurs activités dans un but
autre que de partager des bénéfices ».

Noél nous permet de prouver la vérité
de cette définition en nous donnant l'oc-
casion de partager superflu et
méme notre nécessaire avec nos aines en

difficulté.

Que ceux qui le peuvent adressent leur

notre

don au Secrétariat de [’ Association suisse
des infirmieres et infirmiers diplomés
(écrire en toutes letires s.v.p.). Wiesen-
strasse 2, Zurich. Cheéques
VIII. 42274.

[)()SI((H.\'

Au verso du bulletin de versement. veuil-
lez ajouter « Entraide de Noél». La tré-
soriere vous prie instamment d’éerire
lisiblement (seript) vos noms et adresses:

elle vous en remercie a ['avance.

Trésorerie
La trésoriere de I'ASID, M!le M. Schor,
Ecole de Fribourg-Pérolles, prie chaque
association de lui envoyer le montant des
frais de voyage de ses délégués au moyen
de la fiche sur laquelle ne doivent figu-
Par la

suite elle fera une répartition égale de

rer que les frais de transport.
ces frais et c'est ainsi que chaque délé-
gué recevra les mémes frais de voyage.
En demandant aux associations, ayant eu
moins de frais, une certaine somme, la
trésoriere pourra faire parvenir cette dif-
férence aux associations dont les membres
habitent loin du lieu de Passemblée. A la
fin de I'année la comptabilité envoie un
décompte a chaque association.

11 est entendu que chaque association
rembourse tous les frais a ses délégucs,
et de sub-

cest-a-dire, frais de voyage

sistance.
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Amélioration des soins infirmiers (Better Nursing)

Responsabilité de 1'organisation professionnelle!
I g

Par F. Beck, division des soins infirmiers du CII

Le perfectionnement des soins infirmiers est une des responsabilités
d’une association professionnelle d’infirmiéres. Les dangers qui le
menacent sent la fr(zgm(’nm[ion. une éducation sans contact avec la
pratique, 'isolement de [l'administration, Uabsence d’aptitudes a
entrer en contact les uns avec les autres, la confusion dans attri-
bution des tdaches.

1 nous vous demandions « Pourquoi la profession d’infirmiére existe-
St-e]]@? Quel est son premier but? », vous répondriez certainement:
« Pour permetire les services qu’une infirmiére peut rendre.» Puis-
qu’il en est ainsi, I'association professionnelle des infirmiéres est respon-
sable du perfectionnement des soins infirmiers.

La différence entre la personne qui exerce une profession et celle qui
n'en exerce pas a été résumée de la facon suivante par Richard Hughes:
« L’Homo economicus » vend son travail pour de I’argent. Sa journée
de travail est le nombre d’heures qu’il est prét a perdre, pour obtenir
de quoi vivre et jouir de ses loisirs. Celui qui exerce une profession
appelle aussi « travail » ce qu’il fait; mais ce sont les heures durant
lesquelles il ne travaille pas qu’il considére comme perdues. Certes
il compte étre payé. Mais tandis que « 'Homo economicus » considére
le travail comme un moyen d’obtenir de I'argent, 'homme qui a une
profession considére 'argent comme un moyen d’obtenir du travail. »
Nous reconnaissons et soutenons, parmi les intéréts professionnels de
lorganisation, les aspects économiques, mais qu’il nous soit permis de
laisser a d’autres le soin de discuter des aspects économiques de la res-
ponsabilité de I'organisation.

Fragmentation par suite de la spécialisation

Notre profession peut tendre a se fragmenter, car elle peut tendre a se
diviser entre divers groupes correspondant aux divers aspects de ce
qui est essentiellement la tache une et compléte de infirmiére. Etant
donné ce danger, nous devons nous demander quelle est I'utilité de ces
divers groupes spécialisés et comment leurs hesoins peuvent étre mis le

1 Résumé d’une communication: «Les responsabilités d’une association profession-
nelle des infirmiéres pour le perfectionnement des soins infirmiers » présentée au
congrés du CII a Melbourne, en avril 1961. Traduit et reproduit avec l'autorisa-
tion du CII et du Nursing Times.
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mieux possible en relation avec la profession envisagée comme un tout.
Cest notre devoir de reconnaitre les intéréts du spécialiste; notre devoir
de les saluer et de les encourager; notre devoir de leur donner I'occa-
sion de s'approfondir; mais nous ne devons pas mettre en danger la
profession considérée comme un tout, ni permettre qu’en nous frag-

mentant nous ]wrtlions notre unité.

C’est pourquoi il nous faut, dans nos organisations professionnelles,
développer au moven de lectures, de cours spéciaux, de visites, ete., des
programmes particuliers a 'intention des spécialistes. 11 faut que nous
puissions offrir aux divers groupes de spécialistes I'occasion de se ren-
contrer, pour s’informer les uns les autres de leur .développement
propre, de leurs progrés techniques et échanger leurs points de vue sur
la facon de soigner les malades. Il faut que I'infirmiére spécialisée en
psvchiatrie puisse s'entretenir avee linfirmiére de pédiatrie, que toutes
deux puissent s’entretenir avec linfirmiére des services de santé pu-
blique; leurs liens, leurs intéréts communs sont plus vastes et plus forts
que les différences qui semblent au premier abord les séparer.

11 est essentiel que, dans D'association professionnelle des infirmieres,
celles qui s’occupent d’éducation restent en contact constant avee celles
qui sont dans la pratique. L’aspect éducatif, dans la formation des infir-
miéres, péricliterait et périrait, si tout ce qui concerne I’éducation n’était
pas en contact constant avec la pratique. Les infirmiéres en activité
ont besoin d’étre guidées par celles qui sont chargées de I’éducation;
elles ont besoin de tout ce quun perfectionnement professionnel peut
leur offrir; elles aussi ont de grandes responsabilités en ce qui concerne

I’éducation de base des infirmieres.

Des administrateurs isolés

Parfois les administrateurs forment leur propre organisation. Ils ont
besoin d’organisation professionnelle comme nimporte quel autre grou-
pement, mais il ne faut pas qu'en se développant ils s'isolent; ils sape-
raient ainsi les bases de la profession.

Iart de Padministration implique 'aptitude a voir tous les efforts qui
e font et & leur conférer I'unité en les coordonnant. Proposons-nous
donc consciemment, dans nos organisations nationales, de rapprocher
administration, pratique et éducation, afin de faire face a nos respon-
sabilités en ce qui concerne le perfectionnement des soins infirmiers.

Fragmentation provenant d’autres causes

Les associations professionnelles peuvent étre menacées de désagréga-
1

tion si elles échouent dans leurs efforts pour maintenir cette cohésion.
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La distance, les difficultés de communication, le manque d’argent, tout
=

cela peut menacer I'unité de Porganisation; comme d’ailleurs les pro-
bléemes que posent les relations personnelles. Les obstacles matériels
peuvent étre surmontés; si les organisations professionnelles ont de
[unité dans leurs buts et de honnes relations personnelles, elles seront
capables de contribuer au perfectionnement des soins infirmiers. 1. or-
gane central a la responsabilité de rester en contact avec les groupes
locaux, de les visiter, de conférer avee eux, de comprendre leurs pro-
blemes; il doit encourager une représentation effective des groupes
locaux au sein de 'organe central.

La revue professionnelle

Mentionnons en passant Purgente nécessité d’apporter notre contribu-
tion a notre revue professionnelle et a la soutenir. Nous devrions, dans
notre organisation, essaver de développer l'intérét pour ce genre de
responsabilité, qui contribue dans une si large mesure au perfectionne-
ment des soins infirmiers. Rappelons-nous qu’écrire, ce n'est pas simple-
ment confier a I'imprimeur notre « haute » philosophie, les buts que
nous poursuivons, ce (ue nous pensons. Non, c’est lui confier ces sug-
gestions pratiques, qui peuvent paraitre évidentes, mais auxquelles peut-
étre vous avez été seule a penser et qui, partagées, peuvent étre de réelle
valeur dans le travail pratique.

Fonction de Uinfirmiére

C'est a la profession et a l'organisation professionnelle qu’il incombe
de définir les fonctions de Iinfirmiere. Aujourd’hui il est trés difficile,
mais cependant urgent de le faire. Il faut définir cette profession non
seulement par rapport avec celles que j’ai mentionnées, mais aussi par
rapport au personnel auxiliaire soignant.

Jai parlé de fragmentation de la profession a la suite de la spéeialisa-

tion de la médecine et de la chirurgie. Dénoncons aussi cet autre danger
v . - - . il

pressant: la fragmentation par catégories de travailleurs. I absence de

définition, conduisant a la confusion dans Pattribution des taches, ne

favorise pas le perfectionnement des soins infirmiers.

Les questions de catégories et de fonctions doivent étre résolues a
Péchelle nationale. Elles doivent étre confrontées aux faits; ce qui
présuppose des enquétes. Lorganisation professionnelle sera responsable
de ce genre d’enquétes, ou du moins en fera partie, soit qu'aucune autre
institution ne veuille en assumer la responsabilité, soit qu’un autre
groupe le veuille et qu’ainsi le contréle effectif de la profession risque
d’échapper a Porganisation professionnelle. Il nous faut prendre Dini-
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tiative, chercher 'aide et le soutien nécessaires, nous entretenir avec
ceux qui peuvent nous aider. Les enquétes ainsi menées seront la base
de notre ligne de conduite et de nos plans. Sans cette forme de con-
trole, il n’y aura que confusion en ce qui concerne le personnel et ses
fonctions.

Modes de communication

Sans communication effective, nous ne pouvons pas nous comprendre
les unes les autres; comment alors pourrions-nous perfectionner les soins
infirmiers? L’art de la communication est un art tres difficile; 1l est
peut-étre plus difficile (et en tout cas pas moins) de I'établir dans les
groupes plus petits et mieux liés que dans des groupes a effectifs plus
nombreux. Pour avoir une action efficace, le petit groupe adoptera une
« procédure » qui doit étre établie, comprise et acceptée. L'organisation
professionnelle doit prendre la responsabilité d’offrir a tous ses membres
la possibilité de perfectionner leurs aptitudes en ce qui concerne le
travail du comité et de s’entretenir les uns avec les autres. En d’autres
termes, Iefficacité dans les comités et les conférences s’acquiert par la
pratique et I'exige.

[organisation doit développer Tart de s’exprimer au sein du groupe,
pour le bénéfice du groupe lui-méme et pour ses relations avee I'exté-
rieur; Part d’en venir au fait, art de rassembler des données qui se
rapportent au sujet (ce qui exige parfois un travail laborieux) et de les
présenter.

Outre ces divers talents qui entrent en jeu dans les communications avec
autrui, nous ne devons pas perdre de vue la nécessité de développer
toutes les aptitudes que requiert I'art de recueillir des informations.
(Cest-a-dire I’habileté a analyser, a saisir les points marquants d’un do-
cument écrit ou d'une communication verbale. Ce dernier point requiert
I’art d’écouter avec attention, talent essentiel pour toutes les professions
qui engagent la personne. Nous partageons d’ailleurs I'obligation de le
développer avec les professions les plus respectées: médecine, droit,
église, enseignement. Ce talent exige de la maturité, il exige aussi de
la sécurité intérieure et du calme. Les infirmiéres en manquent quel-
quefois. C’est un talent qu'il nous faut développer consciencieusement,
puisqu’il est essentiel, non seulement du point de vue de 'organisation
professionnelle, mais aussi en ce qui concerne les soins aux malades.

Un autre talent dans I'art des relations, c’est de savoir interpréter les
modes de communication autres que la parole: attitudes, gestes, etc.
Tous ces talents sont nécessaires a qui veut exercer la profession d’in-
firmiére, a qui veut former des infirmiéres; nécessaires aussl a
Pexécution de toutes les taches que requiert Porganisation profession-

nelle.
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Responsabilités internationales

Le CII (ICN) est le porte-parole des infirmiéres sur le plan internatio-
nal. S%l entend développer la profession d’infirmiére sous quelque
aspect que ce soit, il ne peut le faire qu’avec et par ses membres. Ce
soutien est pour le moins financier; mais il comporte aussi les contri-
butions, en méditation et en actes, des associations membres; par
exemple pour les comités: 'appui aux projets et aux plans; ou le ras-
semblement et la diffusion des informations. Les membres du CII (ICN)
peuvent soit faire obstacle au perfectionnement de cette organisation,
soit le favoriser en coopérant a ses efforts.

On pose parfois la question suivante: Quelle est aujourd’hui la raison
d’étre et le but des organisations professionnelles en regard de activité
gouvernementale et intergouvernementale toujours plus intense? A me-
sure que l'activité gouvernementale accroit son champ d’action, la res-
ponsabilité de la profession organisée augmente dans la méme pro-
portion.

Groupes d’action auprés des autorités

Aucune organisation gouvernementale ou intergouvernementale ne peut
représenter des groupements professionnels particuliers; il est done
nécessaire de soutenir et de développer les organisations non gouverne-
mentales, y compris les organisations professionnelles. C’est a 1'aide de
ces organisations (u’on peut exercer une pression sur le gouvernement
et Popinion publique, afin de promouvoir les intéréts essentiels de la
profession; d’exercer par exemple une pression pour obtenir de meil-
leures conditions économiques, une nouvelle législation ou I'amende-
ment d’anciennes lois.

Vous qui, dans 'histoire générale et dans I’histoire de la profession d’in-
firmiéres, avez suivi le passionnant combat mené par les femmes pour
la reconnaissance de leur droit a exercer une profession, rappelez-vous
qu’aujourd’hui, dans certaines parties du monde ou vivent de nos col-
legues, ce combat vient a peine de s’engager ou est sur le point de s’en-
gager. Nos responsabilités internationales exigent donc de nous des
connaissances étendues, une grande sympathie, une profonde compré-
hension.

Communication de la rédaction

Dés maintenant, les associations sont priées d’envoyer tout ce qui doit paraitre
dans la Revue suisse des infirmieres a la Croix-Rouge suisse, Service des infir-
mieres, 8, Taubenstrasse, Berne.
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[’ASID et 'avenir de la profession!

Par L. Bergier

Bveuw()up d’encre a déja coulé pour ou contre les projets de réorga-
nisation de notre Association suisse des infirmiéres et infirmiers
diplomés, et je pense que bien des infirmiéres qui ne se sont jamais
vraiment intéressées a ces problémes trouvent tout cela fort ennuyeux!
Je les comprends, mais leur demande cependant de faire 'effort de con-
tinuer a lire tout ce qui parait a ce sujet, car il est important que cha-
cune se fasse une opinion.

Voici quelques réflexions sur un des aspects de la question qui a été
peu abordé jusqu’a maintenant et qui me semble pourtant essentiel
lorsqu’il s’agit de décider la réorganisation de notre Association profes-
sionnelle. A4 quoi nous sert 'ASID et a quoi peut-elle nous servir a
I'avenir? La décision qui sera prise cet automne dépendra en grande
partie de la facon dont chacune d’entre nous pourra répondre a cette
question. Bien sir, les statuts, anciens et futurs, contiennent une liste
des buts de notre association; cette liste est tres générale et permet a
I’Association de s’occuper de tous les problémes touchant la profession.
Mais d’une liste de buts a atteindre aux résultats tangibles, il y a de la
marge; par ailleurs, tout le monde est-il persuadé que certains buts
sont a rechercher ? ou que c’est 'ASID qui peut nous y conduire?

Si la majorité des infirmiéres est persuadée que I'ASID nous est et nous
sera nécessaire, alors serrons les rangs et faisons face d'un commun élan
aux difficultés inhérentes a une réorganisation. Si nous ne voyons au-
cune utilité aux efforts de T’ASID, alors supprimons-la, mais ne per-
dons pas plus de temps a discuter de la meilleure facon de la faire
survivre!

Résumons en quelques points les réalisations de I'ASID de 1944 a 1961 :
— par Taffiliation au CII (1937): contacts avec les associations d’in-
firmiéres étrangeres; échanges d’idées et d’expériences a travers nos
frontiéres, par les congrés, revues, publications; séjours a I'étranger a
titre d’échange, facilités par I'appartenance au CII;

— représentation des infirmieres aupres de la Commission des soins
infirmiers de la Croix-Rouge qui contréle la formation des infirmiéres

et bientot des aides-soignantes;

— représentation auprés de la Veska qui, avec la Croix-Rouge, s’est
efforcée d’améliorer les conditions de travail et de vie des infirmiéres
dans les hopitaux pour favoriser le recrutement (contrat type fédéral);

1 Journal de La Source, septembre 1961.
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établissement de liens entre les infirmiéres formeées dans diverses
¢coles par les assemblées annuelles, des rencontres, des cours de perfec-
tionnement ;

— aide matérielle a certaines de nos collégues grace au fonds de secours;

—— conseils et démarches pour les infirmiéres qui rencontrent des diffi-
cultés dans I'exercice de leur profession, ou qui désirent aller travailler
a I'étranger;

— placement des infirmicres ¢trangeres en Suisse par le Bureau pari-

taire ASID-Veska, a Zurich.

Tout cela pourra continuer et se développer. Mais il v aurait bien
d"autres choses encore a faire pour les infirmiéres! Il me semble, par
exemple, qu’a 'avenir I'étude des conditions nécessaires pour que le
travail des infirmiéres soit et reste humain devrait étre une des préoccu-

pations de I'"ASID.

Voila un probléme nouveau mais grave, et dont la profession, c¢’est-a-
dire chaque infirmiére, doit dorénavant se préoccuper tout autant et
méme plus que des conditions économiques et sociales. La réduction des
heures de travail hebdomadaire, l'organisation rationnelle du travail,
les modifications survenues dans le travail lui-méme, conséquences des
nouveaux moyens thérapeutiques, tout cela a a tel point bouleversé les
grands services hospitaliers que nos ainées dans la profession ont de la
peine a s’y reconnaitre. Le public lui-méme 'y comprend plus rien et
commence a se plaindre du peu de contact que les malades ont avec
leurs infirmiéres qui changent continuellement et sont souvent peu au
courant de leurs cas. Travail fractionné par les heures de congé journa-
liéres, ce qui empéche les infirmiéres de suivre leurs malades une jour-
née entiére, travail en série, qui gagne du temps, mais n'aide pas a
avoir une idée précise de ce qui se passe, séjours éclairs des malades qui
ne peuvent supporter des frais trés lourds au-dela du temps minimum
nécessaire a leur traitement. Voila en gros ce qui est néfaste aux con-
tacts infirmiéres-malades, et par 1a a la satisfaction des uns et des autres.
Le probléme est déja difficile dans les hépitaux ot I'’horaire hebdoma-
daire a été réduit a 47-48 heures. Mais 1’étude de ce (qui se passe dans
certains hépitaux a I'étranger, ou les horaires sont de 40 ou 44 heures par
semaine, peut nous faire frémir! Lors d’un récent séjour en Grande-
Bretagne, j’ai entendu des collegues se plaindre amérement de la situa-
tion amenée par la semaine de 44 heures imposée cette année dans tous
les hopitaux: les éléves ne peuvent plus suivre, les jeunes diplomées
perdent tout intérét a leur travail, car elles n’y trouvent pas les satis-
factions qu’elles attendaient des contacts avee leur prochain, et les res-
ponsables cherchent en vain a diriger cet équipage chancelant, se tuent
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a la tache et se désesperent. Que voici un triste tableau! Mais je vous
assure qu’il se verra dans nos hopitaux d’ici quelques années si nous ne
faisons pas leffort de rechercher les moyens d’éviter cette situation
terrifiante. Or, pour parvenir a trouver les solutions nécessaires, il faut
une profession organisée, qui puisse réunir les intéressées, stimuler des
discussions, financer des conférences, des enquétes, des cours, et faire
entendre la voix de la profession aupres du public et des autorités. Ni
la Croix-Rouge, ni la Veska ne peuvent attaquer seules ce probléme,
mais les infirmieres elles-mémes doivent s’inspirer du mot d’ordre donné
a Iissue du récent Congrés du CIT a Melbourne, par la présidente sor-
tant de charge, Miss Ohlson: « Inquiry », ¢’est-a-dire recherche, esprit
ouvert. C'est a nous, a notre profession, d’examiner notre travail et les
conditions dans lesquelles il se fait avec un esprit ouvert, afin de déter-
miner les mesures a prendre pour conserver ou parfois recréer un climat
satisfaisant pour nos malades et pour celles qui les soignent.

Dans un domaine différent, des problémes encore s’annoncent pour
Pavenir: comment répartir les tiches dans nos hépitaux entre les infir-
miéres diplomées et les futures aides-soignantes? Comment éviter que
ces aides, indispensables, nous le reconnaissons maintenant, ne débor-
dent du champ d’activité qui leur sera attribué dans celui des infirmieres
diplomées? On a vu I'importance de Pattitude des infirmieres qui tra-
vaillent avee des aides hospitaliéres: 1a ot Tinfirmiere a su délimiter
exactement le travail de ses aides, il n’y a au fond que rarement des dif-
ficultés, des conflits de compétence. 1l en sera, je pense, un peu de
méme pour les aides-soignantes, mais la différence de préparation et
Torientation étant moindre, les risques de confusion seront plus grands.
11 faudra done que les infirmiéres soient hien documentées sur la for-
mation de ces aides-soignantes, qu'elles aient toutes T’occasion de dis-
cuter les problémes avec leurs collegues. Si des difficultés se présentent,
il faudra qu’elles puissent intervenir aupres des responsables: services
de santé publique, hopitaux, médecins ou infirmiéres, qui auraient par
exemple confié des tiches d’infirmiéres a des aides-soignantes. Il faudra
que le public soit bien renseigné lui aussi sur ces différentes catégories
et leurs qualifications respectives. Qui se chargera de cette préparation
des esprits? Les écoles s’efforceront de préparer leurs éléves a la colla-
boration avec ces aides, les écoles de cadres pourront préparer celles
qui sy inscriront, mais il me semble que I'association professionnelle
seule peut se charger de renseigner, de stimuler I'intérét de toutes celles
qui sont déja engagées dans les hépitaux ou qui n'y sont plus, et de faire
entendre la voix des infirmiéres jusque dans le public.

Dans le domaine extra-hospitalier aussi, il v a des besoins que l'asso-
ciation professionne]]e pourrait chercher a satisfaire: depuis hien des
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années, heaucoup de nos collégues qui travaillent dans les services d’hy-
giene sociale éprouvent le besoin de se réunir., pour échanger leurs expé-
riences, discuter leurs problémes particuliers et se sentir moins isolées,
Mais il est difficile de réaliser cela sinon en tout petits groupes, car
toutes sont tres occupées et hésitent a se charger des taches assez lourdes
de préparer des rencontres, convoquer, faire des proces-verbaux. Ne
serait-ce pas un beau réle pour I'ASID, décentralisée par les sections
régionales, que de réaliser un tel voeu la ot il est exprimé, et bien
"autres de ce genre?

Infirmiéres, collégues, réfléchissons bien! Préférons-nous rester pas-
sives et laisser évoluer la situation au risque de nous trouver d’ici quel-
ques années devant des difficultés toujours plus grandes, ou désirons-
nous voir notre profession participer activement par chacun de ses
membres aux efforts nécessaires pour "'adapter aux tiches et conditions
nouvelles?

Si la réponse a cette question cruciale est affirmative, alors trouvons
pour notre Association suisse des infirmiéres et infirmiers diplomés une
structure qui la mette en mesure de coordonner efficacement nos efforts
et préparons-nous a lui consacrer non seulement des cotisations adé-
(quates, mais aussi notre collaboration individuelle.

Notes et informations

Croix-Rouge suisse sternschule vom Roten Kreuz Zurich-
; ’ Fluntern, 29 septembre.
A la demande des directeurs de services ) e I N
Par décision du Comité central de la

sanitaires, la Croix-Rouge suisse assurera R ; : 1
! ; Croix-Rouge suisse, I'Ecole supérieure

la surveillance de la formation des la- CeE e =

d’infirmiéres de Lausanne a loué un se-

borantines médicales, veillera a la con- ¥
pieces. Les

d’études et
sera chargée de la reconnaissance des

cond appartement de trois

cordance des programmes

éleves disposeront désormais d'un espace

§ ; = lus grand pour faire leurs études.
écoles de laborantines médicales. I L I g 2

La commission des soins infirmiers assu- Conseil international des infirmiéres

mera cette tiche et un groupe de travail

: S ) Miss Alice Girard, infirmiére-directrice
€élabore les directives de cette formation.

de DIHépital St-Luc a Montréal, prési-

Des examens de diplome ont eu lieu
dans les écoles reconnues suivantes:
Baldegg/Sursee, 5-7 septembre; Ilanz,
12 septembre; Lindenhof, Berne, et Hé-
pital cantonal, 26-28  sep-
tembre; Schweizerische Pflegerinnen-
schule, Zurich, Le Bon Secours, Genéve,
et I'Ecole d’infirmiers de Winterthour,
27/28 septembre; Diakonissenhaus, Berne,
et Ecole d’infirmiers de I'Hépital canto-
nal de Lucerne, 28 septembre; Schwe-

Lausanne,
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dente du comité de la formation profes-
sionnelle du CII, a été appelée a faire
partie de la Commission rovale des ser-
vices de santé au Canada. Cette commis-
sion est chargée d’étudier les besoins du
pays en matiere de santé ainsi que les
ressources dont il dispose pour lui assu-
rer la meilleure santé possible.

Miss Alice Girard est la seule femme et
infirmiére siégeant au sein de cette com-
mission.



Directives pour la formation d’aides-
soignantes et réeglement pour la recon-

naissance par la Croix-Rouge suisse
d’écoles d’aides-soignantes

Les lecteurs lisant l'allemand ont déja
été renseignés sur 1'élaboration de ces
directives pour la formation d’aides-soi-
gnantes, et pour la reconnaissance par
la Croix-Rouge suisse d’écoles corres-
pondantes. L’article a paru dans la Revue
suisse des infirmieres de décembre 1960,
page 385.

La sous-commission désignée par la com-
mission des soins infirmiers a élaboré
ces directives en étroite collaboration
avec des représentantes des maisons de
diaconesses de Berne, Neumiinster, Be-
thesda et du Biurgerspital de Bale, mai-
sons qui forment déja du personnel pour
les malades chroniques, dagés et infirmes.
Ces directives ont été soumises aux direc-
trices d’écoles d’infirmiéres et a la com-
mission de I'éducation de I'ASID. Elles
ont été approuvées par le Comité central
de la C.R.S. le 6 juillet 1961 et sont

entrées en vigueur aussitot.

Ainsi que pour les écoles d'infirmieres
en soins généraux, la commission des
soins infirmiers a établi un réglement en
vue de la reconnaissance de ces écoles
par la C.R.S. Ce réglement, approuvé
par la commission de direction de la
C.R.S., est entré en vigueur le 1¢" mai
1961,

En établissant le programme de cette
nouvelle formation professionnelle, le
but était de soulager l'infirmiere diplé-
mée, en particulier dans les soins a don-
ner aux malades chroniques ou infirmes
¢t aux personnes agées. Durant les 138
mois que durera cette formation, on
devra en premier lieu inculquer a I'éleve
le tact et la compréhension nécessaire
pour soigner ce genre de malades.

L’enseignement théorique comprendra en
plus de I'éthique professionnelle, I’hy-
siene, 'alimentation et I'observation du
malade, des lecons sur la psychologie
des gens dgés, des infirmes et des ma-

lades chroniques, ainsi que sur les pro-
blémes sociaux y relatifs. Ces derniéres
seront données si possible par un mé-
decin spécialisé en gérontologie. L’en-
seignement devra étre simple et facile a
comprendre.

Ce qu'on attend des aides-soignantes,
¢'est qu'elles donnent des soins au sens
le plus vrai du terme et qu’elles sou-
lagent les infirmieres de travaux qui font
partie de la routine journaliére aupreés
des malades.

Dans nos asiles et maisons de repos qui
ont toujours plus de peine a trouver des
infirmieres diplomées, elles seront les
bienvenues. Seules les infirmieres ayant
travaillé dans ce genre d’institutions
peuvent se rendre compte de ce quiil y
faut de soins attentifs et consciencieux.
Deés le début, les membres de la sous-
commission des soins infirmiers ont in-
sisté pour qu'une attention spéciale soit
accordée a la formation pratique. Ainsi,
a coté des lecons pratiques données en
classe par une monitrice expérimentée,
les éléves, surtout pendant les premiers
mois de leur formation, travailleront sous
la surveillance étroite de 1'école. L'en-
seignement en classe sera repris et appro-
fondi plus tard. Les soins a donner aux
vieillards et aux infirmes seront donnés
avec l'assistance de physiothérapeutes ou
de thérapeutes occupationnels.

La surveillance de la santé et 'horaire
de travail des éléves seront les meémes
que pour les éléves-infirmieres. L’age
d’entrée également, a été fixé a 19 ans,
ce genre de soins demandant une cer-
taine maturité.

La sous-commission s’est efforcée d’adap-
ter les directives de formation aux be-
soins actuels. Ce ne fut pas chose facile,
car d’une part cette formation doit étre
aussi compléte que possible et doit étre
attrayante pour recruter les jeunes filles
dont nous avons un urgent besoin;
d’autre part il s'agit de distinguer des le
début cette nouvelle profession de celle
des infirmiéres diplomées.
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La réussite de ce plan dépendra beau-
coup en fin de compte des infirmiéres
dipléomcées elless-mémes. Leur tache sera
de juger ce qu'elles peuvent exiger de
cette nouvelle catégorie d’aides, de les

éduquer et de les guider, afin qu'elles

réalisent combien elles nous aideront
désormais a bien soigner nos vieillards

et nos malades chroniques. N. V.,
Syndicats
et associations professionnelles
(Ce qu’en pensent nos collegues
de France)

Qui doit informer les infirmicéres sur ces
questions? L’école doit le faire et il est
facile d’inclure dans le programme une
rubrique: législation du travail. Une in-
firmiere doit savoir ce ([u"(‘st un statut,
une convention collective, un contrar de
travail. L’association la

encore peut ai-

der utilement les infirmieres. Et ne

croyez-vous pas que les employeurs qui
verront les infirmiéres c]is('ut('r en con-

naissance de cause de toutes ces ques-

tions et refuser certaines situations se-

ront obligés de reviser leur position?
Ainsi  'infirmiére avertie, non seule-
ment ne s’exposera pas a des déboires,
mais elle contribuera a la revalorisation

de la profession.

Qu’'est-ce qu'un syndicat?

Un syndicat est une association perma-

nente de salariés qui se proposent de

défendre ou daméliorer les conditions

de leur contrat de travail.

Qu'est-ce qu'une association?

Une association est une convention par

laquelle deux ou plusieurs personnes
mettent en commun d’une maniére per-
manente leurs connaissances ou leurs
activités dans un but autre que de par-

tager des bénéfices.

-
Les buts d'une association sont en géné-
ral précisés dans ses statuts. Lassociation
L] : )
peut done s’occuper de toutes sortes d’as-
pects de la profession, v compris des
conditions ¢conomiques de ses membres
puisqu’elle n’en partage pas les béné-
fices.

P.

prendre

S. — Les infirmieéres devraient com-

qu'il est indispensable pour

elles et la profession en général d’ad-

hérer a I'association.

Lu dans la Revue de Uinfirmicre
et de [assistante sociale, juillet-
septembre 1961, et dans Histoire
du mouvement syndical en France,
par Paul Louis.

Associations et écoles

21¢ cours de perfectionnement
organisé par la
Section vaudoise de ’ASID

Lausanne 20-23 septembre 1961

Dans un exposé magistral 1 que nous au-
rions tous intérét a relire et a méditer,
Mademoiselle Baechtold, en parlant des
diverses formes de perfectionnement des
infirmieres, écrit entre autres: « On peut
dire qu’il y a perfectionnement chaque
fois qu'une infirmiére entreprend déli-

t besoins et

Le perfectionnement des infirmidres,
possibilités, par M. Baechtold, Ecole supérieure
d’infirmiéres, Lausanne, Revue VESK A, février 1961,

p- 109-113.
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bérément quelque chose avee 'intention
d’élargir ses connaissances, d’acquérir
quelque chose de nouveau qui lui soit
utile dans son activité professionnelle. »
Plus loin, quittant le perfectionnement
tel qu’il se présente dans une école spé-
cialisée, D"auteur parle du perfectionne-
ment en cours d'emploi: «Les associa-
tions d’infirmiéres, dit-elle, contribuent
trées largement aussi a ce genre de per-
fectionnement et nous ne pouvons qu'al]-
mirer les efforts déployés dans ce sens...
La forme la plus fréquemment rencon-
trée de perfectionnement en cours de
service consiste en conférences médicales
données par des professeurs de la Fa-



culté ou des médecins de T'hopital. »
Clest ce qui se fait a Lausanne depuis
plus de vingt ans, la Section vaudoise de
I’ASID trouvant aupres de la direction
de I'hépital et auprés de professeurs et
privats-docents, la plus grande compré-
hension et la plus généreuse des hospi-
talités.

Dans introduction au cours, 1'organisa-
trice, Madame Dr Michaud, ancienne
présidente de la Section vaudoise, pré-
différents médicaux
avaient été groupés sous leurs principaux

cisa que sujets

aspects: science — diagnostic et théra-
peutique. Clest ainsi par exemple que
furent traitées les maladies des os et les
rhumatismes, les fonctions du rein et les
maladies circulatoires qui en découlent.
Un séminaire de chirurgie et de méde-
cine présidés par les conférenciers, per-
mirent aux auditeurs de préciser leurs
connaissances, de poser la question que
I’on ne peut, faute de temps, poser pen-
dant les heures de service.

Conférences ex-cathédra ou colloque sin-
gulier entre I'auditoire et I'enseigneur?
L’un et 'autre croyons-nous, tant il est
vrai que si les infirmieres doivent exé-
cuter avec rigueur les ordres du méde-
cin, celui-ci ne peut rien sans la colla-
intelligente,

boration d'une infirmiere

instruite et consciencieuse.

Loisirs et

Opération « Amitié ». Par Georges

Douart. Edition Plon 1958.

Un jeune ouvrier électricien, Nantais,
fils dun déporté, élevé sous les bom-
bardements et ’occupation, entre en con-
tact aprés la guerre avec les « Chantiers
internationaux » ou plutét «Le Service
civil international» SCI1. I1 décide
d’abandonner son usine et de se joindre
a ces travailleurs bénévoles, venant de
tous pays pour aider a la reconstruction
ou travailler dans les communautés en
difficultés.

1 Le SCI fut fondé a Lausanne en 1920
par Pierre Cérésole.

Quelques-unes de ces conférences devant
paraitre dans la Revue suisse des infir-
mieéres, nous dirons seulement qu’elles
furent un régal pour I'esprit et qu’elles
uppurti‘r(‘nt un renouveau dans «ce que
toute infirmiére devrait savoir ».

L’extraordinaire et magnifique film Ciba
sur la diurese, introduit par un médecin
en une lecon remarquable sur les fonctions
du rein, parut bien court aux spectateurs
émerveillés. Ceux-ci, aux entr’actes, firent
un large usage du bar Nestlé qui, une
fois encore, est venu avec son aimable
personnel et ses produits multiples, tous
délicieux, désaltérer une foule qui en
avait grand besoin. Une équipée en car
aux fabriques P. C. K. a Broc en Gruyere,
apporta avec des parfums de chocolat et
des visions de fin d’été, une détente hé-
néfique aux cereaux troublés par les mys-
teres du corps humain.

Enfin, un ciel et une température de
Provence, des fleurs a profusion, une
affluence réjouissante, ont exprimé a
leur facon notre reconnaissance aux con-

Il

férenciers et organisatrices.

P.-S. — Vu sa portée médico-sociale excep-
tionnelle, nous nous proposons de reve-
nir ultérieurement sur la conférence du
professeur Merz: «Le probleme de
Cavortement. »

lectures

Ce livre, écrit en style parlé, direct,
truffé de sympathiques mots d’argot, re-
late une extraordinaire aventure de bonne
volonté qui a duré sept ans. Sans autre
fortune que sa jeunesse, sa santé et son
désir de travailler a 1’édification d’un
monde meilleur, de chantier en chantier,
usant de l’auto-stop et le ventre souvent
creux, notre homme parcourra I’Europe
du Nord puis I'Inde et le Japon. Ses
observations sur la misére et ses causes
en Inde, valent tous les reportages. Apres
un long séjour chez les réfugiés pakis-
tanais ou les Chantiers internationaux
leur construisent des maisons, il passera
pres de deux ans au Japon, vivant la vie

403



du travailleur nippon, se faisant partout
des amis. Lopération « Amitié » le con-
duira aux E. U. ou la vie apre, dure, in-
matérialisme, lui

humaine a force de

révelera lenvers du décor.

Ce livre ne prétend pas ¢étre une ceuvre
littéraire; mais il est beaucoup miecux.
[l est la réalisation de cette wuvre den-
traide entrevue par apotre que fut
Pierre Cérésole. De telles aventures, en-
richies d’humour ou de situations humo-
ristiques, redonnent de espoir et font

du bien.

vanes, celle du Tassili entre autres, qu'em-
prunta aussi le roi Salomon. Les pein-
tures rupestres du Tassili seront relevées
au cours de missions ultérieures; ce sont
d’admirables @uvres d’art1. Elles prou-
veint aussi que ces régions aujourdhui
désertiques, presque inaccessibles, furent
il v a 8000 ans environ des contrées a
habitées par des

végétation tropicale,

hommes et par les grands fauves.
Des missions aussi périlleuses, riches en

dangers et en souffrances aussi bien

qu'en sacrifices de vies humaines, agis-

sent sur 'l‘:\ l'i.ll'ill‘[(“l‘(’h‘ corime un 1'(‘\'("]11-

L.a Piste oublié¢e et La Montagne aux teur. Le courage des Blanes est presque

Eecritures. Par R. Frison-Roche, Edi-

surpassé par celui des indigenes nomades

tion Arvthaud 1950 et 1952 habitués a s’orienter en prenant leurs

. : : 52.

s o 1 : reperes sur les étoiles. Devant 1effort

es deux romans documentaires ne sont - 5 :
& ;. physique et moral, leurs ames reli-

pas des nouveautés et le nom de leur

gieuses atteignent a une grandeur qui

auteur n’en est pas une non plus. Si nous i : ;
g | B i I : échappe a nos communes mesures. Elles
en reparlons, ¢ est d une part pour leur: # oo ¢ ’

I pait | ®  nous révelent les beaux aspects de 1'ls-

Bl

qualités et d’autre part pour leur actue-
lam.

lité, aucun de nous n'osant rester indif- e
férent devant les événements d’Afrique 1
en général et de DIAfrique du Nord
en particulier. Or, dans ces deux ou-

Voir « Peintures préhistoriques du Sa-
hara », Mission Lhote au Tassili. Mu-
sée des arts décoratifs 1957-1958.

vrages qui forment une suite, Frison- Une exposition du relevé de ces fres-
Roche Talpiniste devenu un  Saharien ques s’ouvrira a la Kunsthalle de Berne

passionné, relate, sous une forme roman- s 21 octabre 1961,
cée, des missions scientifiques et civilisa-
trices entreprises par la France vers 1928
a travers le Sahara inconnu.

SYVDK - ASID
pages 371 et 391

(Cest ainsi que les missions exploratrices
(a dos de chameau et a pied) dont il est
dans ces

(question deux ouvrages, re-

trouveront la piste millénaire des cara-

Redaktion: Deutscher Teil: Friulein Regina Wiedmer, Terrassenweg 12, Bern,
Tel. (031) 23393 (am besten von 8 bis 9 Uhr).

M!le Renée Jaton, 1, Tel. (021)

Franzosischer Teil: pont Bessiéres, Lausanne,

23179/59;

Redaktionsschluss: Am 18. des vorhergehenden Monats. Unverlangt eingesandte
Manuskripte ohne ausreichendes Riickporto konnen nicht zuriickgesandt werden.
Die Besprechung unverlangt eingesandter Biicher behilt sich die Redaktion vor.
Druck, Verlag und Inserate: Buchdruckerei Vogt-Schild AG, Solothurn, Tel. 2 64 61,
Postcheck Va 4. Abonnementspreis: Halbjihrlich Fr. 4.25, jahrlich Fr. 6.50; Aus-
land Fr. 8.—. Einzelnummer 70 Rp. Bestellung von Abonnementen und Inseraten
an die Buchdruckerei Vogt-Schild AG, Solothurn. Schluss der Inseratenannahme
am 1. des Monats. Adressinderungen bitten wir direkt und sofort der Buchdruckerei
Vogt-Schild AG in Solothurn mitzuteilen, unter Angabe der alten und neuen Adresse.
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Fir den Operationssaal und die Unfall-
abteilung unserer chirurgischen Klinik su-
chen wir

i1 oder 2 Krankenpfleger

Bewerber mit Berufsausbildung richten ihre
Offerte mit Angaben iber ihre bisherige
Tatigkeit sowie mit Zeugnisabschriften und
Photo an das Personalbiiro des Kantons-
Spitals Ziirich, Ramistrasse 100, Zirich 6.
Telephonische Auskiinfte erfeilt auch der

Oberpfleger, Telephon (051) 3298 00.

i e

Téchterinstitut sucht tiichtige, zuverlassige

Hausschwester

Erwiinscht sind gute Allgemeinbildung und
Ausreichende Kenntnisse in Maschinen-
schreiben und Stenographie. Vertrauens-
Posten. Dr. M. Gschwind, Téchterinstitut,
Fetan, Engadin.

\ v
e \
Das Stadtische Krankenhaus Baden sucht
Per sofort

2 oder 3
Operationsschwestern

fir die gynakologisch-geburishilfliche Ab-
teilung, Besoldung nach Dekret geregelt.

ferten mit Angabe von Referenzen sind
2U richten an Dr. med. H. Stamm, Chefarzt

& o

Wir suchen in mittleres Spital des Berner
Oberlandes fiir die Wintermonate oder in
Dauerstelle

1 Rontgenschwester
oder Réntgenassistentin
1 dipl. Pfleger

1 dipl. Krankenschwester

- Gute Anstellungsbedingungen. Unterkunft
in neuem, komfortablem Schwesternhaus.
Stellenantritt sofort oder nach Ueberein-
. kunft. Auskunft erteilt gerne die Oberin der
Krankenpflegestiftung der bernischen Lan-

deskirche, Zeughausgasse 5, Bern, Telephon
(031) 356 10, -

& s
¢ :

Fir die Einfihrung der Fiinftagewoche und
zur Erdffnung einer neuen Abteilung su-
chen wir zu sofortigem Eintritt (oder nach
Vereinbarung)

dipl. Krankenschwestern
und Schwesternhilfen

sowie eine gufausgewiesene

Laborantin

zur selbsténdigen Besorgung der laufenden
Laborarbeiten. Anmeldungen sind zu rich-
ten an das Spital Oberwynen- und Seetal in
Menziken AG.

Ide" gynéakologisch-geburtshilflichen Abtei-
Ung,

o )
- o

Gesucht wird zu alterem, friedliebendem
Ehepaar zur Besorgung des Haushaltes eine

Vertrauensperson

:elche auch etwas von Pflege versteht. Der
ushalt ist sehr gut eingerichtet. Oelhei-

fung, keine grosse Wasche., Gutes Gehalt
u'_’,d viel Freizeit. Keine schweren Arbeiten.

:“;he Ziirich. Offerfen unfer Chiffre 3296 BI.

Ko i
‘ N

Chirurgische Privatklinik in der Ostschweiz
sucht zu baldméglichstem Eintritt

Narkoseschwester

Selbstédndige Tatigkeit unfer Mitwirkung
eines Anésthesisten bei grosseren Eingrif-
fen. Nettes Arbeitsverhaltnis in Kleinbeirieb.
Offerten mit Gehaltsanspriichen erbeten
unter Chiffre 3295 Bl. an den Rotkreuz-Ver-

Q&kreuz-\/eriag, Solothurn,

lag, Solothurn.
Nes ¥

Gesucht fir Internistenpraxis der Stadt Bern
eine

Praxishilfe

mit Interesse fiir Psychotherapie. Stelle ex-
tern, ab Oktober (oder November). Offerten
an Dr. med. R. Zeerleder, Gantrischstrasse 48,
Bern, Telephon (031) 44 44 22,
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Solothurner Jeitung

Die fihrende Tageszeitung im gesamten Kantonsgebiet

Offiziell kontrollierte Auflage : taglich (iber

24000 Exemplare

Wir empfehlen unsere mit dem neuesten Schriftmaterial

ausgeristete Offizin fiir die Lieferung von samtlichen
Drucksachen. Wir stehen fir Beratung und
Entwiirfe gerne zur

Verfligung

BUCHDRUCKEREI VOGT-SCHILD AG, SOLOTHURN

Verlag der «Solothurner Zeitung»

Das Hauptblatt im Kanton Solothurn

Telephon 065/264 61
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-
Fiir gepflegtes Privataltersheim mit etwa 40
€nsiondren wird auf Anfang 1962 oder

Nach Vereinbarung diplomierte, in der Al-
erspflege erfahrene

Krankenschwester

9esucht zur Betreuung der kranken und
I'fllfsbecl{jr{fic_:)en Insassen. — Gute Kondi-
'Onen, Geregelte Freizeit zugesichert. Aus-
fihrliche Offerten mit Photo sind erbeten
an Herrn Pfr. J. Gotz, Gottfried-Keller-
Strasse 57, Winterthur.

Altersheim «Wiesengrund», Winterthur.

.
f‘

Gesucht in Bezirksspital eine gutausgebil-
dete

Narkoseschwester

SOwie eine selbstindige

Laborantin

die gewillt ware auch im Réntgen mitzu-
helfen. Anmeldungen sind zu richten an die
Oberschwester des Bezirksspitals Brugg.

.

Hilfe durch Pfarrer-Kiienzle-Original-

Krauter-Heilbader

bei: Verdauungs-, Stoffwechsel-, Nieren-,
erven-, Atmungs-, Herz- und Kreislauf-
k_"ankheilen. Physikalische Therapie. Aerzi-
liche Leitung: Dr. H. Miller. Ideales Kur-
9ebief, 580 m iiber Meer, Luftseilbahn
angs - Pizol. Pension ab Fr. 16.—. Kur-
Und Sporthotel Bad Wangs bei Sargans,
Familie Ed. Woalliker-Tanner, Telephon (085)
01 11, Spezialprospeke.

\

=

-/
N
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Le poste
d'infirmiere-chef

a la Clinique psychiatrique universitaire de
Lausanne, Hoépital de Cery, Prilly, est a
repourvoir. Salaire adapté aux conditions
actuelles. Entrée en fonctions & convenir.
Les offres sont a adresser a la Direction de

I'Hépital de Cery, Prilly-Lausanne VD.

o

j

Clinique et Permanence de |'Ouest & Lau-
sanne cherche:

une infirmiéere

S

responsable pour son Service de clinique.
Entrée immédiatement ou date & convenir.
Priere d'adresser les offres détaillées a la
Direction de la

Morges, Lausanne.

Clinique, 68, avenue de

und Hauhen\

abwaschbar
liefert

A.FISCHER
Miihlebachstr. 84

ZURICH 8

Zum leisen Musizieren im Schwestern-
zimmer

SPINETT oder KLAVICHORD

von Otto Rindlisbacher, Zirich 3,
Dubsstrasse 23/26

Eigene Herstellung, Vertretung bekannter Marken

j

Christl. Pension Mon-Désir
Locarno [ Orselina

ldeales Pplatzchen fir Ferien und Erholung. Einzig-
Arlige Lage, grosser Garten, ruhig, grosse Glas-
v‘_"ﬂnda, fliessendes Warm- und Kaltwasser in allen
'Mmern. Gepfl. Kiiche. Pensionspreis ab Fr. 14.50.

\ Familie Salvisberg, Tel. (093) 7 48 42
\\

~

Das Lebensbild von

Dr. med. Anna Heer

der vorbildlichen und tatkféﬂigen Mitarbelterin an
Griindung und Entwicklung des schweiz. Kranken-
pflegeschulwesens und der schweiz. Berufsorgani-
sation der Schwestern. Von Anna von Segesser.
Verlag Schulthess & Co., Ziirich. Preis Fr. 4.80.
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DER SAMARITER

Bestellungen

sind zu richten an das
Schweiz, Rote Kreuz
Taubenstrasse 8

Bern

Handbuch der Ersten Hilfe

Von Dr. med. W. Zesiger
Praktizierender Arzt

Herausgegeben in Verbindung mit dem Schweiz. Roten Kreuz

Exemplar-Preis Fr. 8.70

Von Adéle Tatarinoff

Zu beziehen

durch jede Buchhandlung
sowie bei der Verlagsabteilung
der Buchdruckerei

Vogt-Schild AG in Solothurn.

ein Malerleben

Dem Kiinstler zu seinem neunzigsten
Geburtstag (28. Mirz 1958) gewidmet.
Geleitwort von Dr. Urs Dietschi, Reg.-Rat-

Das Buch, in Leinen gebunden mit Schutz-
umschlag, umfasst 124 Textseiten, iiber 50
Abbildungen und zwei Farbtafeln.

Preis des Buches: FI’ o 12.80

/




neuralgischer, rheumatischer oder arthriti-
scher Art, Nerven-, Glieder- und Gelenk-
schmerzen hilft Mélabon. Es fordert die
Ausscheidung, lost Gefasskrimpfe, beruhigt
die Nerven und beseitigt Entziindungen.
Auf dieser vielseitigen Wirkung beruht der
rasche und griindliche Erfolg. Mélabon ist
drztlich empfohlen, gut vertrdglich, ange-

\._

Bei hartniickigen Schmerzen

nehm einzunehmen und auch fiir empfind-
liche Organismen geeignet. Erhiltlich bei
Threm Apotheker.

Verlangen Sie jedoch ausdriicklich

‘Meélabon

Aelteren, hilfsbediirftigen diplomierten Kran-
kenschwestern von Stadt und Kanton Ziirich
kdnnen aus der

Doktor-Deucher-Stiftung
fiir dltere
Krankenschwesiern

auf begriindetes Gesuch hin Unterstit-
Zungen gewahrt werden. Gesuche sind
bis zum 3. November 1961 dem Prasidenten
des Stiftungsrates der Doktor-Deucher-Stif-
iUﬂg, Dr. med. H. O. Pfister, Chefstadtarzt,
Postfach, Ziirich 35, einzureichen. Der Stadt-
drztliche Dienst, Walchestr. 33, Ziirich 6/35,
Tel. 28 94 60, erteilt den Gesuchstellerinnen
9erne Auskunft und gibt enfsprechende
Formulare ab.

Der Stiftungsrat der Doktor-Deucher-Stiftung
fiir dltere Krankenschwestern

B L

\

Kurheim Mon Repos
in Ringgenherg am Brienzersee

Erfolgreiche Kuren nach Krankheiten od. Ubermiidung
und herrliche Ferien in mildem Berg- und Seeklima.
Neuzeitliche Ernahrung und gepflegte Diatkiiche.
Arztliche Verordnungen (Massage, Bader, Parafango-
Packungen, u.a. m.) durch dipi. Krankenschwester.
Krankenkassen-Kurbeitrdge. Kalt und warm fliessen-
des Wasser, Oelzentralheizung. Bestens empfohlen
auch fiir Winter- und Frihjahrskuren.

Auskunft und Prospekte durch
Schwester Martha Riithy, Telefon (036) 2 12 36

_ : J

i

CLAVI-Stirke
erhéaltlich in:

PlastikkissenaFr.1.-
Flaschen & Fr.1.95
Flaschen & Fr. 3.80

Far Spitaler und An-
staltensehrginstige
5-kg-Packung!

Claviag AG
Olten 1, Fach 327
Telefon (062) 57478

Gratismuster gegen
Einsendung dieses
Inserates|

Fiir den Sommer:

% Gurt
erhéltlich nur bei:

Loden-Diem

Schwestern-Mantel

aus Popeline dunkelgrau, wasserdicht, ganz doppelt,
mit Kapuze abknépfbar und Gurt

Fiir Frithjahr und Herbst: aus Kamelhaar-LODEN mit Kapuze abkndpfbar und

ZURICH 1
Limmatquai 38 und Romergasse 6, Telefon 051/32 62 90

Fr. 119.—

Fr. 155.—

B

XI



AZ

Solothurn

Wer vorwarts strebt, braucht
gine kaufmannische Schulung!

Wie erwirbt man diese, ohne dass die Berufsarbeit beeintrachtigt wird?
Es spricht sich herum, dass die Methode Mdssinger das Problem lost.
Dieser organisch gegliederte Lehrgang flir Heimunterricht erméglicht jeder-
mann eine erfolgreiche Schulung. Trauen Sie sich die Energie zu, den Weg
zu beschreiten, der in bequemen Ausbildungsetappen zum Handelsdiplom
fihrt? Sie kénnen sich keine ertragreichere Freizeitbeschaftigung ausma-
len ... Was Sie sich so an Bildung aneignen, tragt Iebenslang"Zinseﬂ-
Der Jahreskurs umfasst folgende Facher:

Korrespondenz Buchhaltung
Kaufm. Rechnen Handelsrecht
Stenographie Maschinenschreiben

Die Zwischen- und Abschlusspriufungen finden in unserer Handelsschule in Zlrich statt.
Denken Sie daran: der Mensch gilt was er kann und zdgern Sie nicht, uns den nachstehenden
Coupon sofort einzusenden, damit wir Ihnen - ohne jede Verpflichtung fiir Sie - ndhere Auf-
schliisse geben kdnnen.

Postfach Zirich 42
| Miihlebachstrasse 8
(Handelsfachschule)

Ich ersuche Sie um Gratisauskunft und Dokumentation {iber lhren Jahreskurs
(Bitte in Blockschrift schreiben)

Mameary sty i T8 Gl
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Vogt-Schild AG, Solothurn
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