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Infirmiere et Chirurgie
(Fin)

A propos de l'unite de l'enseignement,
dans un article de la Gazette de Lausanne
du 10 aoüt 1919, le professeur Roorda

van Eysinga fait los remarques suivantes:
« Dans les ücoles secondaires des grandes

villes, lüve doit suivre, chaque semaine,

huit, nouf ou dix cours, que donnent des

professeurs diffürents et qui, presque tou-
jours, sont absolument indhpendants les

uns des autres. Je veux dire que les sp£-
cialistes de la pedagogic se sont partagh
le domainc de la connaissance. Le maitre
d'histoire a pris les faits «historiques».
Le maitre de physique s'est rdservö les

pÜnomünes qui intöressent les physiciens.
Leurs coügues n'ont pas ete moins ex-
clusifs. Chacun cultive son jardin parti-
culier. Et il arrive, de loin en loin, ä

celui-ci ou celui-lä, de murmurer lorque
son voisin vient marcher sur ses platcs-
bandes Les sp^cialistes ont ddshumanisd

la science Mon maitre de botanique,
plein de bonnes intentions, m'a montrd
autrefois, dans son microscope, des cellules

veg^tales. Mais, depuis lors, en me pro-
menant dans les prds et dans les bois,

je n'ai jamais retromA ces cellules
essentielles, car je me promfene sans microscope....
Quand je songe ä toutes ces cloisons que
l'4cole a mises dans l'univers qu'elle
präsente aux jeunes gens, cloisons qui em-

pöchent la pensfie de s'en aller trop loin
et qui suppriment tant de problfemes pas-
sionnants, je suis porte ä croire que les

seules bonnes leeons seraient des conversations

entre un maitre intelligent et ses

elfeves, conversations oü hon serait naturel
et sincere, et oü hon pourrait parier de

tout
Quand on voudra que litre humain

apprenne a se connaitre lui-nimc, on devra

1

commencer par bouleverser de fond en
comble notre vieille püdagogie..... Le

pedagogue parle constamment de faits isois,
des elements que le savant etudie dans

son laboratoire Et cela ne nous a pas
rendus moins naifs, plus perspicaccs et

plus adroits, nous qui errerons, jusqu'ä la

fin, dans le monde des choses Vivantes.»
Comme il est plus que necessairc que les

gardemalades soient perspicaces, adroites,
et aussi peu naives que possible, sachons

profiter de ces indications pour enlever
Instruction de l'infirmifere aux specialistes,
en theologie aussi bien qu'en medccine,

pour la confier ä un praticien edaire.

Gardemalade privee, infirmiere d'höpital.
Une tendance moderne, et par moderne

nous entendons la püriode commoi^ant au
milieu du XIXC sifecle, une tendance
moderne, spdcialement lipandue chez les

grands müdecins et les chirurgiens dc

renom, consiste ä considürer le traitement
hospitalier comme le seul vrai, le seul

desirable, le seul possible. Si ce point do

vue ütait admis, l'infirmifere d'höpital, bien

styie, bien entralnde, quoique peu instruite
et mal dduquöe, pourrait ä la rigueur suffire.

Nous croyons que ce point de vue n'est

pas juste; il pouvait toutefois se legitimer
pendant la periode de transformations
mediales que nous venons de traverser,
mais le traitement a domicile doit rester
le but ä poursuivre et le lisultat ä atteindre.
II ne faut pas oublier en effet que le
malade est un homme, que normalement
il a un foyer, et que e'est ä ce foyer que
l'ou doit arriver ä pouvoir le soigner dans

le plus grand nombre de cas possible.
Pour cela il faut la gardemalade privüe,
et cette aide speciale, tres licessaire pour
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des soins :i domicile, ne pourra jamais
dtre utilement prdparde dans un grand
höpital; lc milieu, la direction, la surveillance,

la discipline d'une dcole lui sont

indispensables pour (pi'elle puisse apprendre
et comprendrc lcs innombrables petits liens

qui peuvent arrivcr ä la reudre admissible
dans l'intimitd dc la famille du malade.

II y a et il y aura toujours un certain
nombrc de cas qui devrout etre hospitalises

: les contagieux, les aliends, les grands
operas; mais les autrcs, qui sont et seront

toujours le grand nombre, ceux-lä doivent

pouvoir ötre soignds, veillds, dirigds,
conduits, conseilles, rdconfortds par une garde-
malade entendue, ayant appris ä obdir au

mddecin de la famille du patient.

Conclusion.

Nous nous rdjouissons de voir — dans

ce dernier quart de siöcle — les dcoles

de gardemaladcs surgir de tons cotds;

—c—
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dans ce domaine il n'y a pas encore de

concurrence veritable, l'offre depasse, et

pour longtemps encore, la demande.

Lcs sceurs de charite sont des auxi-
liaires prdcieux, les samaritaines ou dames

volontaires qui s'appellent volontiers de

la Croix-Rouge, lors menie que les soeurs

et les professiounclles sont des Croix-
Rouge de la premidre lieure, sont plus
qu'utiles, elles sont ndcessaires; mais la

gardemalade de vocation deviendra
toujours plus, lorsqu'elle aura un diplöme ä

prdsenter, la personne de confiance ä la-
quelle le medccin, comme le Chirurgien,
pourront confier la direction d'un traite-
ment dans Fintervalle de leurs visites.

Nous avons constats en France, Il plu-
sieurs reprises pendant la dernidre guerre,
que ces trois categories d'assistantes situdes
chacune fi sa vdritable place, peuvent vivre
ensemble dans la meilleure harmonie et

pour le plus grand bien de tous.

Q>-°-

des samaritains

L'assemblce ties (leldgues aura lieu a Interlakeu, les 11 ct 12 juin. Nous
recommandons a nos membres de noter cette date et de rdserver ces journdes, car
nous aimcrions pouvoir compter sur une nombreuse participation.

Avec nos meilleures salutations,

Olten, le 15 mars 1921. Le president central: A. llauber.
0—c

Examens pour gardes-malades

Les inscriptions pour le prochain cxamen qui aura lieu fin mai ou au
commencement de juin doivent etre adressees avant le 15 avril au prdsident de la
commission soussignd. A chaque demande d'inscription doivent dtre joints: une histoire
resumde do la vie du candidat, ecrite par lui-mdme, les certificats authentiques (ou
copies ldgalisdes) concernant le temps d'etudes, la finance description de 30 fr. pour
Suisses, 45 fr. pour des dtrangers.

Les candidats seront avisds ultdrieurement de la date et du lieu des examens.

Berne (Schwanengasse 9), le 15 mars 1921.

Le president de la Commission d'examens:

I)' C. Isolier.
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