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Der Kampf gegen den Rheumatismus.

Seit einigen Jahren hat die Héufigkeit des Rheumatismus stark zuge-

nommen. Wihrend frither fast ausschliesslich #ltere Leute an Rheuma er-
krankten, die aus beruflichen Griinden jahrelang hiufigen Durchnissungen

oder Arbeiten im feuchten Krdreich ausgesetzt gewesen waren, also Land-
arbeiter, Fuhrleute und Seeleute, befillt heute die Krankheit auch jiingere
Personen und beschrinkt sich nicht mehr auf bestimmte Berufsgruppen. Der
Rheumatismus hat seinen Charakter gewechselt und gewaltig an Verbreitung
gewonnen. Wahllos ergreift er jung und alt und dringt in alle sozialen
Schichten und Berufsklassen ein. :

Der Grund des gehiduften Auftretens der Krankheit ist’ nicht klar er-
sichtlich. Die moderne Technik und die veriinderte Lebenshaltung mogen
bis zu einem gewissen Grade an der Verbreitung beteiligt sein. Besonders
die Beniitzung der modernen Verkehrsmittel zwingt viele Leute, sich 6fters
der Zugluft auszusetzen, und auch der heute verbreitete Sport fiihrt hiufig
zu Krhitzung und Schweissausbruch mit nachfolgender Erkiltung. Die einzige .
Ursache darf man nicht in diesen Umstiinden suchen; denn auch Leute, die
weder mit Verkehrsmitteln noch mit Sport etwas zu tun haben, erkranken
heute hiufiger an Rheuma als. frither. Es wiire moglich, dass klimatische
Einfliisse auf die Rheumaverbreitung einen Einfluss hiitten. Tatsiichlich
beobachtet man die Krankheit am hiufigsten in Lindern mit feuchtem
Klima, und es unterliegt keinem Zweifel, dass die Witterung einen grossen
Einfluss auf die Erkrankungsziffer und auch auf die Schwere der Erkran-
kungen ausiibt.

Alg dritter Grund fir die Erscheinung kommt noch ein anderer Umstand
in Betracht. Man hat die Erfahrung gemacht, dass viele Infektionskrank-



2 Blitter fiir Krankenpflege — Bulletin des gardes-malades

heiten im Laufe der Jahrzehnte in bezug auf Verbreitung und Gefihrlichkeit
starken Schwankungen unterworfen sind. Pocken, Influenza, Scharlach und
Diphterie treten withrend Jahren als verheerende Epidemien auf; dann findert
sich ihr Charakter, und es kommen jahrelang nur vereinzelte und leichte
Krankheitsfille vor, bis ein neuer Umschlag eintritt und die Krankheit
wieder ihr ernstes Gesicht zeigt. Jedermann ist die letzte Pockenepidemie
in der Schweiz bekannt, die bekanntlich ausserordentlich milde auftrat und
nur selten zu schweren Erkrankungsfillen fihrte. Aehnlich verliuft die
Scharlachkurve; auch diese Krankheit ist in den letzten Jahren immer milder
und ungefihrlicher geworden. Andere Krankheiten nehmen an Gefihrlich-
keit und Verbreitung zu. Die Diphterie beispielsweise bewegt sich eher in
dieser Richtung; wenigstens sind in den letzten Jahren nicht selten ganz
bosartige Krankheitsfiille beobachtet worden, die jeder Behandlung trotaten.
Die Ursache dieser Schwankungen liegt in den Krankheitserregern, deren
Lebensfihigkeit und biologische FEigenschaften sich im TLaufe der Jahre
indern. Infolge dieser Schwankungen verindern sich auch die von ihnen
hervorgerufenen Krankheiten im gleichen Sinne. Wahrscheinlich gehdrt auch
der Rheumatismus zu den Infektionskrankheiten, und es liesse sich dann die
Zunahme der Erkrankungsfille auf diese Weise erkliren.

Die bedrohliche Hiufung der rheumatischen Erkrankungen hat in den
Kreisen der Aerzte, denen die Volksgesundheit am Herzen liegt, berechtigte
Befiirchtungen erregt, und es ist eine Reihe von Vorkehrungen getroffen
worden, die die Eindimmung der Krankheit zum Ziele haben. Bedeutende
Kliniker bemiihen sich, die rheumatischen Leiden, deren Erforschung noch
nicht restlos erfolgt ist, vollends abzukliren. In Deutschland, Grossbritannien,
Holland und Dinemark wurden genaue Statistiken aufgestellt iiber die Ver-
breitung der rheumatischen Krankheiten. Das Ergebnis der Erhebungen hat
alle Erwartungen iibertroffen, denn es zeigt sich, dass unter den Mitgliedern
der verschiedenen Krankenkassen durchschnittlich ein Viertel der Erkrankten
wegen Rheuma in #rztliche Behandlung kam, und dass bei 14 °/, der Inva-
liden Rheumatismus die Ursache der Invaliditit war. Nach diesen Feststel-
lungen wiirden bereits heute die Schiden, die durch den Rheumatismus ver-
ursacht werden, grosser sein als die Auswirkungen der Tuberkulose.

Nach der Aufstellung dieser Statistik schritten die Aerzte Englands
unverziiglich zu Taten. Die «International Society of Medical Hydrology »
in London regte die Griindung eines internationalen Komitees tiir Rheuma-
forschung und Rheumabekiimpfung an, das in allen Lindern Kuropas nach
einheitlichen Gesichtspunkten den Kampf gegen den Rheumatismus auf-
nehmen sollte. Die Bemiihungen der englischen Aerztegesellschaft waren
erfolgreich, und am 20. April 1926 wurde im berithmten Weltbade Pistyan
dieses Komitee gegriindet und damit die Grundlage fiir einen wirksamen
Kampf gegen die Krankheit geschaffen. Vor wenigen Wochen wurde in
Deutschland die Griindung einer Gesellschaft fiir Rheumabekdmpfung voll-
zogen, deren Aufgabe darin besteht, auf Grund der internationalen Vereini-
gung in Deutschland unter Beriicksichtigung der nationalen Kigenart die
Bekémpfung des Rheuma an Hand zu nehmen. :

Welches sind die Ziele dieser Gesellschaften fiir Rheumabekimpfung ?
Die Behandlung des Rheumatismus ist eine heikle, schwierige und oft kost-
~ spielige Angelegenheit. Die Krankheit verlinft chronisch und erstreckt sich

©
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iiber Jahre und Jahrzehnte. Wenn man einen Patienten vor spiterer Inva-
liditit wirksam schiitzen will, muss man ihn immer und immer wieder der
Behandlung zufithren und bei jedem Riickfall eine neue Kur einleiten. Sobald
es einem Rheumatiker etwas besser geht, wird er der Behandlung tberdriissig
und verliert die Energie zur Weiterbehandlung. Aber der Rheumatismus kann
nur durch jahrelange, konsequente Beobachtung der #rztlichen Vorschriften
beseitigt werden. Die Krankheit verhilt sich #hnlich wie die Tuberkulose,
die auch monatelange Kuren und eine dauernde Nachkontrolle in spiteren
Jahren erfordert, wenn der Kranke wirklich auf die Dauer von seinem
Leiden befreit werden soll.

Die Ziele der Gesellschaften fiir Rheumabekéimpfung sind gegeben. Sie
gleichen den Zielen der Vereinigungen fiir Tuberkulosebekimpfung. Ks ist
notwendig, den Rheumatiker iiber seine Krankheit und {iber den Ausgang
des chronischen Rheumatismus aufzukliren. In zweiter Linie miissen die
Mittel beschafft werden, um den Minder- und Unbemittelten die Durch-
fiihrung der Behandlung zu ermdglichen. Eine weitere Aufgabe ist die Unter-
stiitzung der Rheumaforschung und die Priifung neuer Mittel, die gegen die
Krankheit erfunden werden. Schliesslich liegt diesen Vereinigungen auch ob,
schidliche Einfliisse, die der Aufklirung und systematischen Eindimmung
des Rheumas hindernd im Wege stehen, zu beseitigen. KEs gilt die Bestim-
mungen aus der Gesetzgebung auszumerzen, die den Versicherungen ermdg-
lichen, die Behandlung der rheumatischen Erkrankungen abzulehnen oder
dem Kranken die modernen Heilmethoden vorzuenthalten. Es miissen die
massgebenden Leute {iberzeugt werden, dass es fiir Patient und Kranken-
versicherung von Vorteil ist, wenn die Anfinge des Rheumatismus energisch
bekampft werden und dass ein Zuwarten und Hinausschieben zweckmissiger
Behandlung fiir beide Teile gleich ungiinstig ist. Nicht zuletzt muss auch
das Kurpfuschertum bekidmpft werden, das sich auf diesem Gebiete besonders
breit macht und viel Schaden stiftet. Es werden den Kurpfuschern heute
noch zahlreiche Rheumatiker in die Arme getrieben, die nicht wissen, dass
die Aerzte mit den modernen Behandlungsmethoden den Rheumatismus wirk-
sam bekimpfen konnen und dass mit ziher Energie die Krankheit iber-
wunden werden kann. Wundermittel gibt es gegen den Rheumatismus leider
ebensowenig wie gegen die Tuberkulose. Wer an solche Mittel glaubt und
hofft, ohne jede Anstrengung und Miihe von der Krankheit befreit zu werden,
wird nur Enttduschungen erleben.

Gegeniiber Rheumatismus fehlt es sowohl an Aufklirung als auch an der
Einheitlichkeit des Vorgehens. Dutzende von Geheimmitteln werden immer
noch gegen die Krankheit angewendet, und durch diese ungeniigende und
unzweckmiéssige Behandlung wird wertvolle Zeit vergeudet. Viele Kranke
nehmen ihr Leiden infolge mangelnder Erkenntnis so lange nicht ernst, bis
es zu einer vollstindigen Heilung su spiit ist. Wir haben #hnliche Verhilt-
nisse wie seinerzeit in der Tuberkulosefrage; es fehlt an Einheitlichkeit und
Organisation. Die Krankheit herrscht in allen europiischen Léndern, und
der Kampf muss iiberall aufgenommen werden. Es werden sich daher alle -
Kulturstaaten, also auch die Schweiz, dieser Bewegung anschliessen und an
der Rheumabekimpfung teilnehmen miissen.

(Neue Ziircher Zeitung.) ' Dr. med. 4. Vogela.
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Die Phantasie im Spiel des Kindes ™.

Von Maria Ernst, Waldsassen.

Ein Kind, welches tiichtig, selbsttitig, still, ausdauernd
bis zur korperlichen Ermiidung spielt, wird gewiss auch ein
tiichtiger, stiller, ausdauernder, Fremd- und Eigenwohl mit
Aufopferung foérdernder Mensch. Das Spiel des Kindes ist
nicht Spielerei, es hat hohen Ernst und tiefe Bedeutung,
pflege, nidhre es, Mutter, schiitze, behiite es, Vater!

Irribel.
Klein Elinor kommt zur Mamma und zeigt den Bleistift, auf den sie
den Fingerhut gestiilpt hat: «Bleistift Hut auf, Bleistift fortgehn!» oder
: g g P -auL, g€
ein anderes Mal hatte sie am rechten Arm cine Sehne gezerrt. Die sorgende
Mutterhand legte ihn behutsam in die Schlinge. « Arm schlafen im Betterl;
grosses Bettuch driiber», so erzéihlte sie dem heimkommenden Papa.

Gliickliches Kind! Thm lebt die ganze Umgebung, jeder Gegenstand, wo-
mit es spielt, denkt und fiihlt, ist froh und traurig, nimmt teil an all seinen
kleinen Hrlebnissen. Ohne Bewusstsein des Wertes sind ihm alle Dinge gleich
kostbar. Ein bunter Papierfetzen, aus dem es Hunde und Katzen, Giénse
und Miinnlein schneiden kann, gilt ihm mehr, wie die im Seidenkleid prangende
Puppe, dic ja doch nur zum Anschauen im Glaskasten steht. s will Leben,
Bewegung, stindige Abwechslung. Rasch driingt es seine lebhafte Phantasie
von Gegenstand zu Gegenstand, ohne langes Verweilen bei einzelnen Be-
titigungen. Nur zu manchen Spielsachen kehrt es immer wieder zuriick. Das
sind aber gewiss solche, die es nach eigenem Sinn verindern kann. '

E. Th. A. Hoffmann beleuchtet dies treffend in seinem Mirchen vom

« Nussknacker und Méiusekonig»: Christkind hatte fiir Fritz eine Menge
Hucanron Sc,ox-n.cké. Hoxxlich konnbe cr damit Dl:‘l'lol\‘ffl- Dabe Divopclincicr ywullto

ihm und seiner Schwester eine ganz auserlesene Festesfreude machen. Mit
unendlicher Miithe und grossem Geschick hatte er ein Kunstwerk der Me-
chanik fertiggestellt. Kin herrliches Schloss mit vielen Spiegelfenstern und
goldenen Tirmen. Ein Glockenspiel liess sich horen, Tiiren und Fenster
gingen auf und man sah, wie sehr kleine, zierliche Herren und Damen mit
Federhiiten und langen Schleppkleidern in den Silen herumspazierten. In

dem Mittelsaal, der ganz in Feuer zu stehen schien — soviel Lichterchen
brannten an silbernen Kronleuchtern — tanzten Kinder in kurzen Wimschen

und Réckchen nach dem Glockenspiel. Ein Herr in einem smaragdenen
Mantel sah oft durch ein Fenster, winkte heraus und verschwand wieder,
so wie auch Pate Drosselmeier selbst, aber kaum viel hdher als Papas Dau-
men, unten an der Tiire des Schlosses stand und wieder hineinging. Fritz
sah zu, dann sprach er: «Pate Drosselmeier, lass mich mal hineingehen in
dein Schloss!» Der bedeutete ihm, dass das nun ganz und gar nicht ginge.
War doch das Schloss mit all seinen Tiirmen nicht so hoch als er. Nach
einer Weile, als immerfort auf dieselbe Weise die Herren und Damen hin-
und herspazierten, die Kinder tanzten, der smaragdene Mann zu demselben
- Fenster heraussah, rief Fritz ungeduldig : Pate Drosselmeier, nun komm mal
zu der andern Tiir da drilben heraus!s «Das geht nicht, liebes Fritzchen.»
«Nun so lass mal den griinen Mann, der so oft herausguckt, mit den anderen

“Aus «Mutter und Kind» Zeitschrift der Ernihrung, Pﬂege und Erziehung des Kindes.
Osterwieck am Harz. .
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herumspazieren.» «Das geht auch nicht.» «So sollen die Kinder herunter-
kommen, ich will sie niher besehen.» «Ki, das geht alles nicht,» sprach
Pate Drosselmeier verdriesslich, «wie die Mechanik nun einmal gemacht ist,
muss es bleiben.» «So—o0?» fragte Fritz mit gedehntem Ton, «das geht
alles nicht? Hor mal, Pate Drosselmeier, wenn deine kleinen, geputzten
Dinger nichts mehr konnen, als immer dasselbe, da taugen sie nicht viel, und
ich frage nicht sonderlich nach ihnen! — Nein, da lob’ ich mir meine Hu-
saren, die miissen manodverieren vorwirts, rickwirts, wie ich’s haben will
und sind in kein Haus gesperrt.» Und damit sprang er fort und liess seine
Eskadron auf den silbernen Pferden hin und hertrottieren und schwenken
und einhauen und feuern nach Herzenslust. Hétte nun Fritz seine Husaren
nicht gehabt, die genau wie er’s wollte hin- und hermarschierten, sicher
wire das schone Spielwerk seinem Titigkeitsdrang zum Opfer gefallen.

Wenn sich nun manche Eltern beklagen, dass ihre Kinder alles zerstoren,
wasg ihnen in die Hinde kommt, so miissen sie in den meisten Fillen die
Schuld bei sich selbst suchen. Vielleicht haben sie bei Auswahl der Spiel-
sachen der sprunghaften Phantasie der Kinder zu wenig Rechnung getragen.
Klug ist auch, ecinzelne Spielsachen hie und da zu verriumen, da sie dem
Kinde nach einiger Zeit immer neue Freude sind.

Kinder sind ja fiir gewdhnlich anspruchslos in’ ihren Wiinschen mnach
Spielsachen. Es ist niitzlich, wenn sie einige gute haben, an denen sich ihre
Spielinstinkte betiitigen, mit denen sie hantieren kénnen. Oft miissen sie wohl
bescheiden sein; denn, da das Geld in vielen Familien eine so seltene Sache
ist, werden wenig oder gar keine gekauften Spielsachen die Kinder erfreuen.
Da kommt es vor, dass, wie bei P. Dirflers Friedel in « Als Mutter noch
lebte», Sonne und Sand die einzigen Spieclgesellen sind. Solche Kinder ver-

in thren Augen — da merkt ihr kein Entbehren, nur der unermessliche
Reichtum gliicklichen Kindseins lacht euch entgegen. Sonne und Sand, dieses
nach Jean Paul angemessenste Spielzeug fir Kinder in den ersten Jahren,
Blumen und Griser, Steinchen und Stiibchen — mein Kind.spielt mit diesen
Gaben tausendmal lieber, als mit konstruierten Spielgegenstiinden.
Allerdings darf es bei diesen Spielen nicht ins Untétigsein geraten, wie
man das bei triumerisch veranlagten Kindern bemerken kann, denen die
Blumen eine Briicke zu den Wolken bauen, mit denen ihre Gedanken kom-
men und gehen. Es ist viel geeigneter, diese Kinder zu lebenswirklicher
Unterhaltung und Beschiftigung herbeizuziehen, als sie so dahindimmern
zu lassen. Selbstverfertigen von Spielsachen, Ausschneiden, Klebearbeiten
zum Schmucke des Kinderzimmers, Pflege von Tieren und Pflanzen, die
Bestellung eines Giirtchens, leichte Hausarbeit — soviel Gelegenheit gibt es,
ein paar zappelnde Hindchen sich niitzlich bewegen zu lassen! Bei letzteren
Arbeiten darf aber die Mutter nicht andauernd hinter dem Schneider, dem
Schnitzer, dem Maler, dem Puppenmiitterchen tadelnd stehen: « Das kannst
du nicht!> «Du machst dich nass!»> «Du bringst das ganze Zimmer in Un-
ordnung !» Nein, da verlieren die spieltiichtigen Kinder die Freude. Ein er-
munterndes Wort der Mutter spornt an und wenn die Mutter etwas «wunder-
schon» findet, dann ist es aber auch so und sollte ein anderer tausend Mingel
bemerken. Dadurch, dass die Mutter ganz unaufdringlich wie aus der Ferne
das Spiel bewacht, wird das Kind selbstindig, in seiner Auffassungskraft
gefordert und lernt urteilen. Und die Kinderstube? Sie ist das Reich des
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Kindes. Man erziehe die Kinder nur dazu, am Schluss des Spiclens alles
mit Besen und Wischtuch fein siuberlich in Ordnung zu bringen.

Ueberhdufe das Kind nicht mit Spielsachen! Das fiihrt nicht selten zu
Oberflichlichkeit, Ruhelosigkeit, wodurch die Werte des Spielens in Frage
gestellt werden, die moderne Spielzeugreform will aus &dsthetischen Griinden
das Charakteristische, Primitive, aber Materialechte an die Stelle der siisslich
schonen Fabrikware setzen. Sie dient mit solcher Vereinfachung auch psycho-
logischen Forderungen. Das vollendete Spielzeug verdringt das Bilden der
Illusion und damit die Quelle der Spielfreude. « An reicher Wirklichkeit
verwelkt und verarmt die Phantasie» (Jean Paul).

Jene Kinder, die aber nicht Gelegenheit haben, sich zu beschiftigen,
lenken die Augen auf ihre nichste Umgebung. Die Nachahmung bestimmt
also ihr Spiel. Beruf des Vaters, Aufenthaltsort des Kindes, Zelterelgmsse
spielen dabei eine grosse Rolle.

Ich erinnere mich an Kolbenheyers Paracelsus mit seiner unvergleich-
lichen Kinderpsychologic: Fristeli spielte mit einem bunten Tichlein, dem
er aus der Trubhe herausgeholfen hatte, weil es herauskriechen wollte. Es
hatte die rote Zunge aus dem Deckelspalt gereckt. Der Knabe wickelte
sein Knie in das Tichlein, wie der Vater es einer schreienden Frau getan.
Es glickte ihm nicht ‘ganz — er musste nicht schreien, es tat nicht weh.
Da flatterte ein Stieglietz iiber die Bristung der Laube, auf der Theophrast
sass, schwang sich auf einen Kichenast und schmetterte seinen Finkensang,
dass ihm das Herz vor Freude zitterte. Er stand auf und im Nu war der
Stieglitz davon. « Piep Vogeli» lockte er zirtlich. Da blitzte ihm der Ge-
danke durch den Kopf, dass er auch ein Voglein senden miisse, sein buntes
Tichlein. Durchs Astloch wollte er sehen, wie es iiber die W1ese den Nuss-
baum hinauf flattern werde. Doch er sah es nimmer und es wurde ihm grenzen-
los bang nach dem verschwundenen Véglein.

Da kam die Mutter das Tichlein in der Hand, mit drohendem Finger.
Theophrast jubelte: «Vogeli fortflog’n — Vogeli han.» Ganz unbegreiflich
schien es ihm, dass das Voglein wieder in die dunkle Truhe sollte, war es
doch in der Hand der Mutter zu ihm zuriickgeflogen.

Der Vater fand den Buben in hellem Zorn und Trinen. Mit seinen
Fiausten schlug er auf den Truhendekel: « Vogeli fortflog'n — Vogeli han!»
Die Mutter entgegnete der Frage des Vaters: Min siden Fazenettli* wollet -
er uf die Strass schmeissen.» Da sprachen die Grossen wieder das letzte,
plumpe Wort. Der Vater verstand seinen Buben und wusste, dass das Tiich-
lein ihm wirklich ein Voglein mit dessen ganzer Freiheitssehnsucht war.
Er verstand ihn und sagte das schone Wort: « Hast weiter greifen Wollen,
dann dein Aermlein reicht. Oh, der bosen, stachelichten Z#un, daran ei’m
das Herz muss wund reissen. Sei still, kleiner Mann, ein glattes Herz taugt'
nit. Hinter den Narben liegt all unsere Menschheit. » Wenn auch ein heisses
Schluchzen in seiner Brust noch steckte, die Stimme seines Vaters erquickte
ihn. Er packte die Seidenquaste, die von dem Hemdensaum seines Vaters
hing und er schwenkte sie frohlich und rief: « Bimme — bamme, Muh —
Kuh, bimme — bamme!s> Auch den Kiihen baumelte es vom Halse, nur
brauchte man nichts weiter zu sagen, weil es dort von selber liutete.

Ein andermal fand ihn der Grossvater, wie er unter der Kellerstiege
«ein Salben vor Podagram» rithrte. Da der Grossvater tberrascht fragte:

* Halstiichlein.
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«Was hast da, Fristeli! Potz Tiifel! Kuhdreck — du Séuli!» da meinte
das Kind ruhig: « Des Vaters Salben stinkend auch.»

Nicht Kunst, nicht Buch, das Leben selbst ist die Grundlage aller Er-
ziehung und allen Unterrichts» (Frobel).

Zu warnen sei noch vor abenteuerlichen Spielen, welche die Phantasie
frithzeitig tiberreizen. :

Ich denke hier an eine Begebenheit aus den «dJugenderinnerungen eines
alten Mannes» von Kiigelgen : Onkel Lais pappte fir den kleinen Wilhelm
cine elegante Ritterriistung, die er mit Silberpapier beklebte. Mit. Schwert
und Lanze, auf einem ausgelassenen Steckenpferd sandte Onkel Lais den
jungen Ritter des Abends durchs dunkle Zimmer und Génge nach den ent-
ferntesten Regionen der Wohnung, um Ungeheuer, die sich dort aufhalten
sollten, zu erlegen. Dann freute er sich an den lebendig dargestellten Erleb-
nissen des allezeit siegreich Zuriickkehrenden und war unerschépflich in
neuen Auftriigen und FErfindungen. Die Mutter warnte wegen der sehr be-
denklichen Liigen. Lais aber wollte Mut unf Nerven stirken und behauptete,
dass das Edelste im Menschen der schaffende Geist, nicht frithzeitig genug
und am besten spielend zu wecken sei. Aber der Anstoss, die Phantasie
vollends krank zu machen, kam bald. — Als Wilhelm eines Abends von seiner
abenteuerlichen Fahrt zuriickkehrend ein dunkles Zimmer zu passieren hatte,
brach plotzlich jener Onkel aus einem Verstecke hervor, grunsend auf allen
Vieren, wie ein wilder Eber. Er mochte erwartet haben, dass er ihm gleich
zu Leibe riicken werde.

Statt dessen bestand er die ‘Probe schlecht und hatte fast den Tod vor
Schreck. Von da an blieb er lange Zeit ein Hase. Er traute sich in kein
dunkles Zimmer mehr und war unvermdgend, des Abends einzuschlafen oder
auch nur in seinem Bett auszudauern, wenn nicht jemand bei ihm blieb.
Die Bilder seiner Phantasie objektivierten sich, und hiufig sah er sich um-
geben von Schreck und Spukgestalten, die ihm das lebhafteste Entsetzen
cinflossten. Ja, er fiirchtete sich oft den ganzen Tag vor der Stunde des
Zubettgehens, da ihn entsetzliche Phantome selbst im Beisein anderer schreckten.

Auch vom moralischen Standpunkt aus sind solche Liigengespinste zu
verwerfen.

Das Spiel ist fiir das Kind keine Erholung. Diese gibt ihm nur der
Schlaf. Sein Spiel ist ihm wichtige Arbeit. Drum lasse man das Kind sie
auch vollenden. Nicht nach jeder fiinften Minute es wegrufen. Denn durch
dieses rohe Herausreissen aus seiner Spielsphire wird es in seinen Gedanken-
giingen unterbrochen. Geschieht dieses oftmals, weiss es sich schwer wieder
hineinzufinden.

Liebe Eltern, schiitzt daher das Spiel euerer Kinder, diese «zentralste
Titigkeit der frithen Kindheits. Gonnt den Kindern ihre Spielfreude und
und ihre Spielseligkeit. Was uns oft eitel Kritzelei erscheint, das ist fiir
Kinderaugen, die gross und reich an Entdeckungen sind, etwas ganz anderes,
als wir mit unseren Augen sehen. Trachten wir mit verstchendem Herzen,
an den Spielerlebnissen der Kinder teilzunehmen, wenn sie mit staunenden
Augen kommen und erzihlen, welch grosse Freuden es in ihrem Kindsein
gibt. Und zerstdren wir nie mit plumpen Wort ihre Illusionen; denn was
uns im Laufe der Jahre unansehnlich und alltéglich erscheint, ist ihnen stets
ein Neues voll Wunder und Offenbarungen.
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Le docteur Alexandre Yersin.

Le D* Alexandre Yersin doit étre considéré comme un des grands bien-
faiteurs de I’humanité puisqu’il est Uinventeur du sérum qui porte son nom,
le sérum antipesteux.

Né au canton de Vaud en 1863, fils d’Alexandre Yersin qui fut entomo-
logiste réputé et professeur de sciences naturelles aux colleges d’Aubonne
et de Morges, le jeune Alexandre fit ses études & Morges, puis & Lausanne.
Apres Marbourg, ot il étudia la médecine, il vint i Paris comme prépara-
teur au grand hopital de I’Hotel-Dieu. Docteur en médecine en 1887, il
reste & Paris o, en sa qualité d’assistant, il se fit une piqfire au cours de
’autopsie d'un homme mort de la rage*. Il se rendit alors a I'Institut Pasteur

Le D* Alexandre Yersin (de Morges),

directeur des Instituts Pasteur de I'lndo-Chine.

ot il fut inoculé par le D" Roux, le vénéré dirccteur actuel de cet institut.
Son traitement antirabique terming, le jeune Yersin, devenu l'ami de Roux,
continua & fréquenter le laboratoire de I'Institut Pasteur et se spécialisa dés
1888 dans les recherches sur la diphtérie.

En 1890, ayant acquis la nationalité frangaise — car Yersin est Suisse
d’origine, du Pays d’En Haut — le jeune docteur fit quelques voyages en
Extréme Orient, comme médecin de paquebots; puis ce furent des excur-
sions et des explorations en Indo-Chine, ou il entra dans le corps médical
des colonies. Il fut chargé par l'Institut Pasteur de Paris de créer une suc-
cursale de ce centre d’études scientifiques 2 Nha-Trang en Annam, puis on
lui confia la direction des Instituts Pasteur de I'Indo-Chine. C’est 1a que
Yersin travailla des 1892 et qu’il fit sa plus grande découverte, celle du

* Cette piglire anatomique et le traitement qui suivit, décidérent de toute la carritre
de Yersin..... Petite cause, grands effets!
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bacille de la peste, et ce ne fut pas sans dangers qu’il parvint & préparer
le sérum antipesteux qui a rendu d’inappréciables services depuis qu'il est
4 la disposition des médecins.

Explorateur distingué, travailleur infatigable, Alexandre Yersin est un
des plus dignes éleves du grand Pasteur. Notre Suisse romande peut étre
fisre de la magnifique carritre d'un de ses fils dont les travaux ont sauvé
la vie & des milliers de malheureux pestiférés et enrayé les plus terribles
£pidémies. DE MY

Un nouveau traitement de la constipation.

Do uLu UULULLULUGAULULL Lallg, ©lL JUlll uernier, a la DocClete vaudoise de
Médecine, le D" Burnier de Lausanne, a montré qu’il fallait voir la cause
initiale la plus fréquente de la constipation, dans les habitudes de rétention
imposées A ’homme civilisé par les exigences de la vie sociale. I’homme
primitif, comme I’animal non domestiqué, doit avoir une selle par repas. Mais
Phomme civilisé doit fréquemment faire violence & la nature, parce qu'il ne
peut pas toujours répondre immédiatement & I'appel de son intestin, et cela
par des raisons diverses dont chacun a pu faire I'expérience.

Or, tandis que la progression des résidus alimentaires dans le gros in-
testin dépend de mouvements physiologiques absolument inconscients et in-
dépendants de la volonté, l'arrivée des matidres stercorales dans le rectum
est consciente. L’individu sent, par ce que l'on a appelé le sens rectal, que
la selle est préte A étre évacuée. Il peut a ce moment, par une contraction
volontaire des muscles, ou expulser les résidus alimentaires, ce qui est 'opé-
ration normale, ou, au contraire, en empécher 'émission pendant une durée
plus ou moins longue. Si, en raison des circonstances dans lesquelles il se
trouve, il doit prendre habituellement le dernier parti, cette contraction fré-
quente et prolongée cesse bientdt d’étre volontaire pour devenir pathologique,
et le spasme, presque constant, fait place & la souplesse primitive des muscles.
Les matidres stercorales, accumulées dans le rectum, rencontrent alors un
obstacle mécanique plus ou moins infranchissable. Le spasme du sphincter,
causé par les habitudes de rétention de lindividu et peut-étre de ses as-
cendants, devient ainsi une cause de constipation. A cette cause, il faut en
ajouter une seconde: la perte du sens rectal. L’individu qui n’obéit pas
immédiatement i lappel de son intestin perd peu & peu la sensibilit¢ am-
poulaire. Il s’habitue a la stase prolongée dans le rectum, ne prend plus
garde aux avis de moins en moins impérieux qu’il regoit, et finit par ne
plus percevoir lirritation nerveuse produite par larrivée des matieres.

Lasse d’appeler en vain, la nature n’appelle plus du tout. Le constipé
ne va plus 4 selle, parce qu'il ne sent plus quand le moment est venu de
s’y rendre. Il n'y aurait 12 que demi-mal, si le phénomene physiologique,
connu sous le nom d’antipéristaltisme, ne venait aggraver la situation. Si, en
effet, les matidres restaient dans le rectum, elles continueraient & -se déssécher
sans présenter de sérieux dangers d’intoxication; d’autre part, le malade n’au-
rait qui se présenter a selle, au hasard, pour vider son ampoule rectale.
Mais Dantipéristaltisme fait, au bout d’un certain temps, remonter les ma-
tidres stercorales plus ou moins haut dans lintestin, ce qui entraine une
double conséquence: ampoule rectale est vide au moment ol le constipé se
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dispose a4 évacuer, et les matitres refoulées dans les segments intestinaux
8’y dissolvent de nouveau et provoquent ainsi lintoxication par une nouvelle
résorption.

En outre, le stationnement prolongé de matitres surdigérées dans lin-
testin entraine généralement une inflammation locale des muqueuses de la
partie la plus vulnérable du cdlon et qui varie suivant la particularité ana-
tomique de l'individu. Les phénomenes morbides généraux sont d’autant plus
graves que la stase et plus rapprochée du début du gros intestin, du cae-
cum. Quelle que soit la partie du colon particulitrement frappé, la stase
affecte tout lintestin qui suit la partie incriminée. Il en résulte que dans
toutes les formes de constipation, la partie terminale de lintestin joue un
role primordial dans les causes de la maladie. Le traitement devra done
nécessairement commencer par ce dernier segment.

Il apparait clairement que le traitement normal de la constipation devra
tendre:

1° a assouplir la musculature de l'anus pour faire disparaitre le spasme

sphinctérien ; ;
2° & rééduquer le sens rectal, de fagon a ce que le malade ait de nou-
veau conscience de la présence du bol fécal dans le rectum;
3° 4 exciter le péristaltisme, c’est-a-dire le mouvement physiologique qui
provoque l'avance des parties stercorales.
(’est 4 quoi le D' Burnier s’est appliqué depuis plusieurs années et ses

recherches ont abouti 4 la mise au point d’un appareil de massage anal
appelé le «Laxeur» et a laide duquel il a obtenu des résultats extréme-
ment satisfaisants. L’exposé de quelques cas traités, dans la Revue médicale
de lo Swisse romande, mérite la plus sérieuse attention. Le procédé du
Dr Burnier, absolument nouveau, nous parait devoir modifier totalement la
thérapeutique de la constipation et c’est la raison pour laquelle nous avons
cru utile de le signaler ici.

Nous souhaitons le meilleur sneees au « Laxcur» du D* Burpier. Nous
espérons que, grice a cette méthode nouvelle de traitement, il sera mainte-
nant aisé de se rendre maitre de la constipation qui fait a la fois le déses-

-~

poir des patients et des praticiens, tant elle est souvent difficile & guérir.
(Feuilles d hygiene.) D" Bug. Mayor.

Fiirsorgepflichten der Gemeinden ™.
Von Frl. Dr. Steiger.

I. Materielle Hilfe. Armenwesen.

Vorausetzung der Hilfe: Keine oder ungeniigende Erwerbseinnahme ;
keine sozialpolitische oOffentliche Leistung; kein Vermdgen oder Spargut;
keine unterstiitzungswilligen und -fihigen Verwandten.

Art und Umfang der Hilfe: Lebensunterhalt: Wohnung, Kleidung ete.;
Versorgung: Armenhéuser, Altersheime, Heimpflege; Kindererziehung: Anor-
male, Berufserziehung; Nich{-Schuldenzahlung.

Triiger der Unterstiitzungspflicht : Heimatgemeinde : die meisten Kantone ;
Wohnortsprinzip, kombiniert mit Heimat: Bern, Neuenburg, Tessin, Appen-

*Aus dem Vortragszyklus des Fortbildungskurses fiir Schwestern in Ziirich.
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zell 1.-Rh.; Konkordat: Wohngemeinde mit Beitragspflicht der Heimatge-
meinde ; Remer Wohnsitz: Zurich fiir Kantonsburger

Il. Vormundschaftliche Hilfe.

1. Kinderschutz : Voraussetzungen des Kinschreitens: Korperliche oder
geistige Vernachlissigung, sittliche Gefihrdung; Massnahmen: Mahnung, Auf-
sicht, Kontrolle; Anderweitige Versorgung des hmdes Entzug der elterlichen
Gewalt.

2. Vormundschaft und Beistandschaft iiber Erwachsene: Krankheit, Ab-
normalitiit.
lll. Gesundheitliche Fiirsorgepflichten der Gemeinden.

Lebensmittelkontrolle: Milch, Brot, Fleischschau; Bau- und Wohnpolizei:
Ungezieferanmeldung, zu feuchte Wohnungen; Massnahmen gegen Infektions-
krankheiten: Strenge Durchfithrung der Isolierung; Amtliche unentgeltliche
Impfungen; Kranken- und Kinderpflege: Armenirzte; Kostentragung fiir
transportunfihige Fremde; Versorgung Armer in Bidern und Erholungsheimen ;
Aufnahme in allgemeinen Abteilungen der Krankenanstalten auf drztliches
Zeugnis und Kostengarantie hin; Pflegekinderkontrolle.

IV. Freiwillige Fiirsorgeleistungen der Gemeinden.

Krankenversicherung; Unentgeltliche Geburtshilfe; Unterstiitzung der
Arbeitslosenversicherung; Sauglings- und Kleinkinderfiirsorge ; Schulkinder-
fiirsorge; Schulentlassenenfiirsorge ; Erwachsenenwohlfahrtsptlege.

V. Die Krankenpflegerin als Iiirsorgerin, Beraterin der Bevdlkerung,
offentliches Gewissen, besonders auf dem Lande Pionier und Aufklirer,
Bindeglied zwischen der Bevolkerung und den Fiirsorgeorganen.

Didtetik der innern Krankheiten*
Von Herrn Dr. E. Lzebmann.

Unsere Nahrungsstoffe, aus denen sich die Nahrungsmittel zusammen-
setzen, bestehen aus anorganischen Korpern, wie Wasser und Salze, und
aus organeschen Stoffen : Kohlenhydraten, Fetten und Eiweiss. Wibrend die
ersteren. vor allem dem KErsatz der verloren gegangenen Korpersubstanzen
dienen, also Bowustoffe des Korpers sind, haben die letxteren ausserdem noch
eine weitere wichtige Funktion, indem sie bei der Zersetzung ihm Energie
liefern, also DBremmstoffe darstellen. In dieser Hinsicht sind ganz besonders
die leicht verdaulichen Fette, wie Butter, Rahm und Oel, von hochstem
Werte. In neuester Zeit hat die Erforschung einiger bisher unklarer Krank-
heiten, wie diejenige der Berriberrikrankheit in Japan und des Skorbuts ge-
zeigt, dass ausser der schon sogenannten Nahrungsstoffe noch weitere
wichtige vorhanden sind, welche zum Leben unbedingt notwendig sind. Das
sind die sogenannten Vztamme, von denes eines das Hrgosterin, in neuester
Zeit chemisch erforscht wurde. Es handelt sich um einen fettihnlichen Korper,
der unter Einfluss kiinstlicher oder natiirlicher Sonnenbestrahlung die Eigen-

*Aus dem Vortragszyklus des Fortbildungskurses fiir Schwestern in Ziirich.
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schaft erhilt, auf das Knochenmark und Knochenwachstum einen fordernden
Einfluss ausauuben und heute schon als das wichtigste Heﬂmlttel gegen die
englische Ixrankhelt bezeichnet werden darf.

Die Diiit am Krankenbette nimmt heutzutage eine Slellung ein, welche
der medikamentisen Behandlung an Herhwert xwm mandesten gleichkommd.
Ihre Verordnung beruht nicht mehr nur auf seiner Erfahrung; vielmehr
-sind in den meisten Fillen wissenschaftlich begriindete Anschauungen weg-
leitend. So sind beim runden Magengeschwiir die Forderungen der Schonungs;
diat zu erfiillen und zwar muss die Schonung nicht nur nach medizinischen
Prinzipien erfolgen, vielmehr hat sie auch darauf Bedacht zu nehmen, dass
thermische (Wéarme) und chemische Reizungen des Geschwiirs unterbleiben. Da
bestimmte Speisen, vor allem Fleischextrakt und Gewiirze, aber auch Fleisch
und Gemiisesorten (Spinat) die Magenschleimhaut zur Absonderung von reich-
lichen Mengen Salzsiure anregen, sind sie nicht in der Schonungsdiit enthalten.
Dies muss auf Weichheit (flissig, Brei) missige Temparatur und Reizlosigkeit
gegeniiber der Magenschleimhaut eingestellt sein, sie muss auch geniigend an
Nihrgehalt sein.

Als zweites Beispiel sei die Zuckerkrankheit genannt. Die Kenntnis, dass
die Leber bei dieser Krankheit nicht mehr in normaler Weise fihig ist, die
Zuckerproduktion, Kohlenhydrate, in Form von Glykosen (tierischer Stﬁrke)
in sich aufzustappeln, hat von ]eher der Didt die Richtung gewiesen. Heut-
zutage wissen wir, dass zahlreiche Patienten auch aus Eiweiss Zucker bilden,
und eine genaue Vorprifung muss iiber die Verhiltnisse Aufschluss geben.

Bei Leberkrankheiten hat man schidigende Einfliisse der FEiweisskost
nachweisen konnen, desshalb ist bei Gelbsucht nicht nur die Fettarmut,
sondern auch die Eiweissarmut von Bedeutung.

Aus all dem geht hervor, dass die Krankenpflegerin iiber die Verab-
reichung von Speisen vom Arzte genau orientiert werden muss, wie iiber
die Verabreichung von Medikamenten.

Aus den Verbanden. — Nouvelles des sections.

Schweizerischer Krankenpflegebund.
Krankenpflegeverband Basel.

r" Einladung zur Hauptversammlung -3
Samstag, den 18. Februar 1928, um 16 Uhr, im « Bérenfelserzimmer », Petersgraben 37 a

TRAKTANDEN :
1. Protokoll. 2. Jahresbericht und Rechnungen. 3. Neuwahlen. 4. Verschiedenes.
Wir zéhlen auf zahlreiche Teilnahme unserer Mitglieder. Der Vorstand.

Krankenpflegeverband Bern.

Tombola. Trotzdem wir in den meisten Tagesblittern durch Inserat bekanntge-
geben haben, dass die blawen Lose unserer Tombola Treffer sind, und diese im
Pﬂege'rmnenhezm Niesenweg 3, Bern personlich oder gegen Emsendung der Lose per
Post erhoben werden Lonnen, sind noch zirka 400 Gewinne nicht abgeholt worden.
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Wir mochten daher die Mitglieder bitten, dort, wo sie Lose verkauft haben, bekannt-
zugeben, dass die Ziehung stattgefunden, Blau gewonnen hat und !die Treffer an
obiger Stelle erhoben werden konnen. Die Tombolakommission.

Krankenpflegeverband St. Gallen.

Monatsversammlung: Donnerstag, den 18. Januar, abends 8Y, Uhr, am Lehrsaal
der Entbindungsanstalt. Vortrag von Herrn Dr. Wolfensberg itber « Carcinom ».

Wir bitten unsere Mitglieder, bis 31. Januar unserer Kassierin, Frau Gamper-Graf,
Engelaustrasse 14, einzusenden:

1. den Jahresbeitrag fur 1928 (Fr. 12) und die erste Halbjahresrate der Arbeits-
losenversicherung, beides auf Postscheck IX 3595;

2. die Mitgliedkarten zum Abstempeln, samt Retourmarken;

3. die genau ausgefiillte Kontrolltabelle.

Die Tabelle hat diesmal einen etwas andern Wortlaut als bisher. Wir méchten uns
nicht nur itber Arbeits- und Krankheitstage orientieren, sondern auch erfahren, wo
alle unsere Mitglieder arbeiten. Der Vorstand.

Krankenpflegeverband Zirich.

Monatsversammlung: Freitag, den 27. Januar, abends 8 Ulr, im Horsaal der
medizainischen Poliklinil, Schinelzbergstr. 4, Ziirich. Thema: Behandlung Geisteskranker
in der eigenen Familie, von Herrn Prof. H. W. Meier.

Wir hoffen auf zahlreiches Erscheinen.

Wir ersuchen alle unsere Mitglieder, ihre Kramkenkassenbiichlein im Laufe des
Monats zur Einsicht an das Bureau einzuschicken. Kollektivmitglieder, die ein solches
nicht besitzen, konnen eine von ihrem Kassier ausgestellte Bestitigung einsenden. —
Ferner ersuchen wir unsere Mitglieder, die durch das Bureau vermittelt werden, ja
immer den genauen Austrittstag ihrer Pflegen dem Bureau mitzuteilen, da wir dies
fur unsere Statistik benotigen. Der Vorstand.

Neuanmeldungen und Aufnahmen.'— Admissions et demandes d’admission.

Sektion Basel. — Aufnalhmen : Schwn. Jolanda Vogel, Hedwig Ganter, Hulda Ursprung
-und Pfleger Bernhard Frauenfelder (Uebertritt aus der Sektion St. Gallen). Newan-
meldingen : Schwn. Sophie Fankhauser, von Trub (Bern), geb. 1890; Hedi Heussi,
von Miihlehorn (Glarus), geb. 1901; Luise Ganter, von Basel, geb. 1895 ; Mathilde
Biirki, von Stalden (Bern), geb. 1898. ‘

Bern. — Awfnalmen: Schwn. Elise Augsburger, Berta Schiipbach, Emmy Notter.
Austritt: Schw. Erika Blom, wegen Aufgabe des Berufes. Newanmeldungen : Rosalie
Fluckiger, geb. 1898, von Ausswil (Bern), in Sitten; Ida Kunzi, geb. 1889, von und
in Bern; Martha Hauert, geb. 1896, von und in Ersigen.

Biirgerspital Basel. — Newanmeldung: Schw. Anna Reichlin, von Luzern, geb. 1898.
Geneve. — Démissions: M Jeanne Wille et Suzanne Boy.
Neuchatel. — Sont admises définitivement : 8™ Louise Bastian, Anne de Haller, An-

gtle Fatton, KEdith Bihler et Rnth Jeanneret. Admis comme candidats: S* Marie-
Madeleine Henry, née en 1902, de Cortaillod, et M. Olivier Béguin, infirmier, né en
1904, de Rochefort. :

Ziirich. — Anmeldungen: Schwn. Lina Boltshauser, geb. 1898, von Basel und Otto-
berg (Thurgau); Ella Keller, geb. 1897, von Frauenfeld; Luise Hillenbrand, geb.
1889, von Frankenthal (Rheinpfalz); Selma Bosch (Uebertritt von der Sektion
St. Gallen). Provisorisch aufgenommen: Schwn. Marie Schultz, Lydia Egli, Anny
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Thalmann. Definitiv aufgenommen : Schwn. Gusti Vogeli, Elisabeth Rutschmann,
Berta Holderegger (Wiederaufnahme). Auwstritte : Schw. Elise Rey, Frau Anny
Badertscher-Meier, Schw. Rosa Lehmann (Uebertritt in die Sektion Genf).

L’isolement des éleves atteints de maladie contagieuse.

Nous croyons intéressant de signaler ce qui a été discuté récemment 2
la Société de pédiatrie de Paris, concernant la durée de lisolement des
enfants atteints de maladie contagieuse. En attendant de nouvelles mesures,
Parrété actuellement en vigueur fixe ainsi les délais d’éviction des éleves
des établissements d’enseignement public.

Eviction des éleves malades.

Diphtérie: 30 jours aprés guérison clinique constatée par certificat médi-
cal. Ce délai peut étre abaissé si, aprés deux ensemencements opérés i huit
jours de distance, 'examen bactériologique est négatif.

Variole : 40 jours apres le début de la maladie, la réadmission ne pouvant
dailleurs avoir lieu que sur présentation d'un certificat médical constatant
quil n’existe plus de crofites ou de squammes et que I’éleve a pris un bain.

Scarlatine : mémes mesures.

Rougeole: 16 jours.

Oreillons : 21 jours.

Coqueluche - 30 jours apres disparition absolue des quintes spasmodiques
constatées par certificat médical.

Varicelle: 16 jours apres le début de la maladie.

Rubéole : mémes mesures.

Fievre typhoide et paratyphoide: 28 jours aprés guérison constatée par
certificat médiecal.

Dysenterie : mémes mesures.

Meéningite cérébro-spinale.: 40 jours apres guérison clinique constatée par
certificat médical, la réadmission ne pouvant d’ailleurs avoir lieu que sur
attestation que l'enfant n’est pas ou n’est plus atteint de coryza chronique
rebelle consécutif a la maladie. Ce délai peut étre abaissé sil est établi par
certificat bactériologique qu’aprés deux examens opérés i huit jours de dis-
tance, on ne trouve plus trace de méningocoques dans le rhinopharynx.

Poliomyélite : 30 jours aprés le début de la maladie.

Teignes diverses: jusqu’a guérison.

Trachome : jusqu’a guérison.

Eviction des fréres et sceurs.
Si le malade n’est pas isolé, ses fréres et sceurs rentrent en méme temps

a

que lui, & moins qu’ils n’aient été cux-mémes atteints.

Si le malade a été isolé, la réadmission des freres et sceurs a lieu aprés
un délai correspondant & la période d’incubation de la maladie augmenté de
deux jours, dans les conditions et sous les réserves suivantes:
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Diphtérie: 15 jours apres lisolement, sauf production d’un certificat
bactériologique établissant qu’apres deux ensemencements & huit jours d’inter-
valle le résultat est négatif.

Variole: 15 jours.

Scarlatine : 8 jours.

Rougeole : 24 jours.

Oreillons : 24 jours.

Coqueluche : 21 jours.

Varicelle: 18 jours.

Rubéole : 18 jours.

Fievre typhoide et paratyphoide: 21 jours.

Dysenterie: 21 jours. %

Meéningate cérébro-spinale: 28 jours, sauf production d’un certificat bac-
tériologique établissant qu’aprés deux ensemencements opérés a huit jours
d’intervalle, on ne trouve plus trace de méningocoques dans le rhinopharynx.

Polvomyélite : 28 jours.
Tergne : pas d’é\nctlon.
Trachome : pas d’éviction.

Dr. Alexander Yersin.

Den deutsch sprechenden Schwestern mag auch die Uebersetzung des
von unserm Mitredaktor Dr. de Marval verfassten Artikels iiber Dr. Yersin
(sieche Bild Seite 8) willkommen sein.

Dr. Alexander Yersin darf wohl als einer der grossten Wohltiter der
Menschheit betrachtet werden, da ihm die Entdeckung des Pestserums
(Serum Yersin) zuzuschreiben ist.

Als Sohn des beriihmten Entomologen und Professors der Naturwissen-
schaften Alexander Yersin, in Aubonne und Morges, wurde der junge Ale-
xander 1863 geboren, besuchte die Schulen von Morges und Lausanne. Nach
seinem medizinischem .Studium in Marburg kam er als Priiparator ins grosse
Spital Hotel Dieu nach Paris. 1887 promovierte er zum Doktor der Medizin,
blieb aber Assistent in Paris. Dort hatte er das Ungliick, sich bei der Au-
topsie eines an Hundswut verstorbenen Menschen zu verletzen. Diese Ver-
letzung und die ihr folgende Behandlung sind fiir die Karriere Yersins ent-
scheidend gewesen. ... Kleine Ursache grosse Wirkung. Er begab sich in
das Institut Pasteur, wo er von Dr. Roux, dem viel verehrten und geachteten
Direktor dieses Instituts, geimpft wurde. Nach Beendigung der Kur, war der
junge Yersin der Freund von Dr. Roux geworden und besuchte das Institut
Pasteur immer fleissiger, um sich schliesslich dort seit 1888 auf die Diph-
terie-Forschung zu verlegen.

1890 (Yersin hatte sich inzwischen in Frankreich naturalisieren lassen)
~ begab sich der junge Doktor auf Reisen in den dussersten Osten als Schiffs-
arzt. F's folgten Ausfliige und Forschungsreisen nach Indochina als Kolonial-
arzt. Vom Institut Pasteur in Paris wurde ibm die Griindung einer Filiale
dicses wissensohaftlichen Lnstitutes in NhaTrans in Amant Shenedo 8011k
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lich wurde ihm die Direktion des Pasteur-Institutes in Indochina anvertraut.
Dort arbeitete Yersin seit 1892 und machte seine grosste Entdeckung,
diejenige des Pest-Bazillus. Nicht ohne Gefahr gelang es ihm, das Pestserum
herzustellen, das, seitdem es von den Aerzten mgewendet wird, unschiitzbare
Dienste geleistet hat.

Alexander Yersin ist als hervorragender Iorscher und unermiidlicher
Arbeiter einer der wiirdigsten Schiiler des grossen Pasteur. Die romanische
Schweiz kann mit Stolz auf die prichtige Karriere eines ihrer Shne hin-
weisen, dessen Arbeiten Tausende von Pestkranken gerettet und die furcht-

barsten Epidemien eingedimmt hat.

Héusliche Krankenpflegekurse.
Etwas iiber den praktischen Unterricht.

Beim praktischen Unterricht in den Kursen fiiv hiausliche Krankenpflege
haben durch Einstellung auf heute verschiedene Lehrobjekte Aenderungen
erfahren; es sind neue “Krankenutensilien in die Behandlung dufo*enommen
worden, von deren Existenz und Anordnung die Teilnehmenden 7ux*erlﬁssige
Kenntnis erhalten sollen. Meine diesbeziiglichen Beobachtungen seien im
Folgenden meinen Mitschwestern, die sich fiir den Unterricht in Kranken-
pflege interessieren, kurz dargelegt.

In den letzten Jahren haben sich die elektrischen Apparate und Anord-
nungsmittel bei der Bevilkerung in breitem Masse eingebiirgert. Viele Kranken-
mobilienmagazine halten solche elektrische Apparate zur Verfiigung der
hiuslichen Pflege. Besonders der « Fohn»> und das elektrische Wirmekissen,
manchmal auch der Gliihlichtkasten, sind beliebt und wegen ihrer saubern,
einfachen Anwendung gern verwendete Gegenstinde bci den verschicdenen
Uebeln und Schmerzen. Wie die Anwendung moglichst zweckmiissig und
gefahrlos geschieht, ist jedoch nicht genitigend “bekannt und kann im Verlaufe
des Kurses gut demonstuert werden. Die Schwester muss z. B. erkliren, dass
der «Xohn» an seinen Metallteilen nur dann beriihrt Werden darf, wenn der
Strom nicht geschlossen ist; sie muss zeigen wie man ihn, wenn er im Be-
trieb ist, auf den Tisch legt, ohne dass der freie Luftzutritt behindert ist,
muss sagen, dass er wie jede andere Maschine gedlt werden muss. Bei Er-
klirung des Heizkissens wird eindringlich auf die notwendige Regulierung
desselben aufmerksam gemacht. Man warne vor nicht genau kontrollierter
Anwendung jeglicher Heissluft und weise hin auf die Gefahren bei bewusst-
losen und .untersensiblen Kranken. Bei Vorzeigen des Glihlichtapparates ist
es nicht iberfliissig, darauf hinzuweisen, dass tberméissige, ohne irztliche,
Kontrolle durchgefiihrte Schwitzkuren, fiir viele Menschen schidlich sind.

Vor Behandlung der kiinstlichen Atmung tut man gut, sich beim Arzt
oder bei den  Organen des Samaritervereins zu erkundigen, welches der Ver-
fahren bei dem betreffenden Verein schon eingefithrt ist; ich lasse dann
meistens das schon bekannte ausfiihren und zeige die andern Anwendungs-
arten in Riickenlage nach Silvester und Howard, wie wir sie im Spital
meistens anwenden. Die kiinstliche Atmung in Bauchlage (nach Schifer) wird
dann empfohlen, wenn es sich um Ertrmkende handelt wegen bessern Ab-
fliessens des Wassers, und wenn es dem Laien mangels an Uebung, sowie
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mangels an Instrumenten (Zungenzange, Mundsperre ete.) nicht gelingt, die
Zunge hervorzuholen resp. die Luftwege freizubekommen. Die Handgriffe
bei deren Ausfiihrung sind sehr einfach: ein Arm wird dem flach auf den
Bauch gelegten Verungliickten unter die Stirn des seitlich gedrehten Kopfes
gelegt; der Samariter stiitzt seine beiden Daumen auf die untersten Brust-
wirbel des Verungliickten und presst mit der Mittelhand und den iibrigen
Fingern die Rippenbogen und untersten Rippen im Zeitmass einer normalen
Atmung durch jedesmaliges Uebertragen seines Korpergewichtes auf die
steifgehaltenen Arme, nach unten. Das Ueberknien des Verungliickten durch
den Ausfiihrenden, das zur beidseitiz gleichmissigen Ausfilhrung der Be-
wegungen ndtig ist, mochte besonders die jiingern Kursisten zu Heiterkeit
und Lachen veranlassen; doch kann dem gut Einhalt geboten werden, wenn
gleich zu Anfang die gefiihrliche Lage geschildert wird, in welcher ein so
Verungliickter im Ernstfall sich befindet. Aerztliche und Samaritervereine
streben in der Demonstration der kiinstlichen Atmung mehr Einheitlichkeit
an, in dem Sinne, dass in Kursen mit der Zeit nur noch eine Methode ge-
lehrt wiirde. Das wire sehr zu begriissen, denn immer wieder erfihrt man,
dass durch die verschiedenen Methoden bei den Kursteilnehmern Verwirrung
und Unsicherheit entsteht. (Die «Schifer’sche » Methode ist jetzt allgemein
fir die Kurse eingefiithrt. Redakiion.)

Wenn die Schwester iiber die Eisblase referieren will, moge sie sich
zeitig erkundigen, woher das nétige Eis beschafft werden kann, wenn sie
den Kurs zu einer Zeit erteilt, wo nicht Winterkilte mit unter Null Grad
Temperatur herrscht und keine Eiszapfen vom Dorfbrunnen herunterhangen.
Frither war es ein Leichtes, zu einem « Mockens» FRis zu kommen, indem
jedes Wirtshaus (an denen wir leider keinen Mangel haben!) seinen Ris-
kasten hatte. Armer Kiskasten! Auch du bist altmodisch geworden ; an deiner
Stelle surrt jetzt fast tiberall der Autofrigor !

Dann und wann kann die Kursschwester ihren praktischen Unterricht
mit kurzen Besprechungen durchflechten; sie werden in dieser Form von
Nebenbeibemerkungen meistens recht giinstig aufgenommen. Sie mache ihre
Zuhdrer aufmerksam auf die iiblen Folgen einer vernachlissigten Tuberku-
lose, einer verspiiteten Behandlung bei Blindarmaffektionen, bei Verdacht
auf Krebs, auf den Unfug iibermissigsr Sportanstrengung, auf die Schiden
des Alkohols und der unkontrollierten Einnahme von Kropf- und Schlaf-
mitteln usw. Wenn auch beim Krankenpflegekurs keine Zeit iibrig bleibt
zur Beriicksichtigung der Kinderptlege, so bieten sich dabei gleichwohl ge-
niigend Grelegenheiten, auf eine zweckmissige Besorgung des Kindes, auf
korperliche und seelische Behandlung Halberwachsener, anf viele hygienische
moderne Forderungen iiberhaupt aufmerksam zu machen. 4,05 von Segesser.

4

Stimmen aus dem Leserkreis. — Echos de nos lecteurs.

Weltbund der Krankenpflegerinnen.

In der Dezembernummer der «Blitter fiir Krankenpflege » redet eine Schwester
der Selbstverwaltung und dem Eintritt des schweizerischen Krankenpflegebundes in den
Weltbund das Wort. Beide Forderungen, meint sie, ligen in der heutigen Zeitentwick-
lung; man miisse ihnen deshalb nachkommen. Bei der Selbstverwaltung sagt sie, so
gut wie sich die Schriftsetzer von den Buchhiindlern nicht leiten lassen, sollten sich
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auch die Schwestern nicht von den Aerzten leiten lassen. Nun wissen wir aber, dass
die Aerzte unsere Lehrer sind, ohne die unsere Ausbildung undenkbar wiire, und dass
am Krankenbett die Schwester in jeder Art den Anordnungen des Arztes zu folgen
hat, wahrend der Schriftsetzer sein Schriftsetzen nicht vom Buchhindler lernt und er
sicher von diesem nicht die Anordnungen bekommt, bald diesen, bald jenen Hebel an
seiner Maschine zu drehen. Die Schwester steht deshalb wihrend ihrer Ausbildung
und wihrend ihrer Berufsarbeit in einem ganz andern Verhiltnis zum Arzte als der
Schriftsetzer zum Buchhéndler. Der Arzt ist immer der Lehrer und Leitende. Wir
konnen uns deshalb nichts Natiirlicheres denken, als dass er auch in unsern Organi-
sationen einen bestimmten Einfluss hat. Er ist gewissermassen der Vertreter der ideellen
Seite unseres Berufes. Anderseits konnen wir von ihm erwarten, dass er auch fir
unsere materiellen Berufsfragen das notige Verstindnis hat, vor allem, da seine In-
teressen den unsern nicht entgegenstehen, wie eventuell diejenigen eines Prinzipals
seinen Untergebenen gegenitber. Werden wir hingegen eine reine Berufsgenossenschait,
dann besteht die grosse Gefahr, dass, wie in den meisten heutigen Berufsgenossen-
schaften, das materielle Interesse in den Vordergrund tritt. Dadurch werden aber gerade
die wertvollsten Seiten unserer Berufsauffassung zerstort.

Was den Eintritt in den internationalen Schwesternbund betrifft, mochte ich einmal
fragen, was wir eigentlich dadurch gewinnen und lernen konnen. Was im Ausland
getan wird, erfahren wir auch, wenn wir die auslindischen Schwesternzeitschriften
lesen, und wenn wir dann wirklich einmal eine brauchbare Neuerung darin finden,
die auch fir unsere Verhiltnisse passt, so steht es uns jederzeit frei, dieselbe bei uns
einzufithren. Dann brauchen wir nicht teure Beitrige als Weltbundmitglieder zu be-
zahlen und jedes Jahr eine Vertreterin fiur einige Tausend Franken nach Amerika oder
China zu schicken. Zugleich sind wir unabhingiger im Handeln, wenn wir uns nicht
an die Vorschriften eines internationaien Verbandes halten miissen (z. B. das verlangte
Frauenprisidium). Hilt man uns schliesslich entgegen, internationale Organisationen
lagen in unserer Zeit, so wollen wir als freie Schweizerinnen den Mut haben, nicht zu
tun, was in der Zeit liegt, sondern das, was wir fiur gut und richtig finden. . M.

L’influence des émotions sur le lait chez la femme.

Il ne peut étre mis en doute que les émotions qui ont une influence
évidente sur diverses sécrétions de Porganisme, n’en aient aussi sur la séeré-
‘tion lactée. A maintes reprises, on a signalé l'influence des émotions passa-
geres sur le lait de la femme qui nourrit. Une colére, une frayeur, peuvent
diminuer la séerétion et communiquer au lait des propriétés nuisibles puisque,
en cette occurrence, le nourrisson peut étre pris de diarrhée et diminuer
de poids. ;

Mais, dans ce cas, a4 condition que les causes ne soient pas durables,
mais uniquement passageres, il n’y a pas lieu d’interrompre lallaitement.
Tandis qu'au contraire, si ce sont des émotions de longue durée et de nature
dépressive qui provoquent la diminution et l'altération du lait, il faut, dans
Pintérét de la mere et de ’enfant, cesser l’allaitement au sein.

De nombreuses observations confirment.ce qui vient d’étre dit.

On connait de fréquents cas ol une violente colére chez une nourrice
a provoqué des troubles digestifs pendant quelques jours chez I’enfant qu’elle
nourrissait.

Un cas non moins instructif est celui d’un nourrisson 4gé de cing. mois
et qui était en bonne santé, lorsque sa mere fut assaillie et maltraitée par
des voisins. Dans la nuit suivante, ’enfant est pris de diarrhée qui s’aggrave
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rapidement et il meurt le quatridme jour d’une gastro-entérite accompagnée
de convulsions.

On cite un autre cas dans lequel le nourrisson, 4gé de six mois, se
portait bien lorsque sa mere eut une violente discussion avec son mari. Une
gastro-entérite se déclare dans la nuit méme et trois jours aprés l'enfant
succombait & cette maladie.

Dans ces divers cas, linfluence de '"émotion n’est pas douteuse. On peut
admettre que, sous cette influence, il se produit chez la femme qui nourrit
un ralentissement de toutes les fonctions de 'organisme, provoquant la for-
mation de nombreuses toxines ou poisons.

Les toxines de la mere passeraient dans le lait et le tube digestif du
nourrisson et provoqueraient une gastro-entérite plus ou moins grave chez
celui-ci.

Plus Pémotion de la mere est forte, plus la production des toxines est
grande, au point de devenir mortelle pour le petit enfant.

En présence de faits semblables, la seule chose a faire est de provoquer,
aussi rapidement que possible, I’élimination des toxines de la mere par ses
6monctoires naturels qui sont lintestin et le rein. Une forte purgation et
une tisane diurétique en quantité abondante sont & donner sans retard. Pen-
dant ce temps, I'enfant sera privé du sein.

Masshestimmung.

Eine einfache Anleitung.

1 gut gehiiufter Suppenloffel enthilt: Mehl 25 g, pulverisierten Zucker
30 g, Salz 35 g (gestrichen 15 g).

1 Glas von 2,5 Deziliter fasst: Reis 240 g, trockenes Gemiise 230 g,
feines Salz 240 g, grobes Salz 280 g, kristallisierten Zucker 240 g, Kaffee-
bohnen 90 g, gemahlten Kaffee 100 g.

1 Kaffeeloffel fasst ungefihr 50 g, 1 Suppenloffel ungefihr 4 Kaffee-
16ffel, 1 gewdhnliches Trinkglas = 8 Suppenloffel.

Was man mit 3 Fingern erfasst von Blumen oder Blittern, wiegt etwa
4 bis 5 g, 1 Handvoll = 40 g, 1 Handvoll feiner Korner kann bis 100 g
wiegen.

Hat man keinen Tropfenzihler, so kann man eine Ginsefeder nehmen,
die man schriig schneidet und in die Fliissigkeit taucht. Beim Herausnehmen
bildet sich ein Tropfen, der sich erst langsam loslost. : -

Humoristisches.

Kindermund.

Suseli, das zum erstenmal in einem Zirkus war, wurde zu Hause von seiner Tante
gefragt: «Und Suseli, was hast du alles gesehen im Zirkus?», worauf das Plapper-
miulchen wichtig sagte: « Dink, Tanti, Elephanteli hani gseh, wo gschwinzelet hei
mit em Maul.» L. H
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Vom Biichertisch. — Bibliographie.

Herz, Dr. phil., Rontgenstrahlen (Physik, Technik und Anwendungen).

Wer sich iiber den Stand des gegenwirtigen Wissens iiber die Rontgenstrahlen,
tiber ihre Anwendung auf medizinalischem und technischem Gebiete ein Bild ‘machen
will, findet im Bandchen 950 der Sammlung Goschen dariiber eine empfehlenswerte
Arbeit. In dem Text sind anschauliche Figuren eingestreut; 36 photographische Ab-
bildungen =zeigen die heute gebriuchlichsten Rohren und Apparate. Seitenzahl 136.
Preis Fr.1.90. Verlag Walter de Gruyter & Co., Berlin.

Schwester Anni von Segesser.

Fiirsorgefonds. — Caisse de secours.

Dons «pour félicitations » regus du 6 décembre 1927 au 6 janvier 1928 :

S* Blanche Gigax, Bienne; Elise Marti, Mimnsterlingen ; Sabine Zircher, Teufen ;
Thea Meyer, St. Gallen ; D. Kiipfer, Basel; Annectte Rtischeff, Anny Moosmann, Louise
Brunner, Babette Werner, Julia Hess, Neuchétel; Priscille Rochat, TLa Chaux-de-
Fonds; Katharina Frei, Hermine Egli, Sabine Ziircher, Maria Schiesser, Jenny Rand-
egger, Zurich; Anna Weber, Milano; Lily Rafli, Josi von Segesser, Napoli; Hulda
Haldemann, Birsfelden; Jacques Wettstein, Zirich; Rosalie Brackendorf, Widenswil ;
Jos. Wettling, Amalie Keist, Beate Budliger, Hanny Schmid, Luzern; Marg. Iselin,
Basel; Frida Hauser, Anny Heert, Emma Schmidli, Rosa Beglinger, Davos; Louise
Krahenbihl, Bern; Ida Gut, Tdgerswilen; B. Hurlimann, Stifa; M™® Homberger-Jaggi,

Fribourg i. Ue.; 8" Fanny Stumm, Basel; die Schwestern des Biirgerspitals Basel ;-

aus dem Pflegerinnenheim Bern die Schwestern: Jeanne Lindauer, Elvine Nuesch,
Suzanne Gruneisen, Lili Reich, Julie Lehmann, Pauli Krebs, Anna Herzog, Josephine
Heim, Hermine Schmidli, Rosa Toggweiler, Emma Zurbuchen, Mélanie Bachmann, Rosa
Pauli, Martha Helmensdorfer, Marianne Briigger, Marianne Keller, Emma Mosimann,
Blanche Kramer, Marie Luder, Emilie Egli, Lena Blatter, Bertha Ehrensperger, Alassio,
Italie ; Rosa Zimmermann, Genéve; Lina Schneider, Herzogenbuchsee ; Hermine Dint-
heer, Frauenfeld; Margrit Witwer, Bern; Anny Riesen, Ziurich; Ida Hanhart, Brighton,
Angleterre ; Hulda Zeller, Bern; Anny Graf, Wengen; Elisabeth Keller, Bern; les
sceurs de l'hospice Daler & Fribourg; S™ Ruth Blonitzki, Vevey; Hedwig Tanner,
Frauenfeld ; Anna Zehnder, Mimsingen; Rita Eichelberger, Wengen; Adele Brack,
Schaffhausen ; Pfleger Robert Hunsperger, Diirrenast; S* Klara Neuhauser, Arosa;
Rosetty Schmutz, Bern ; Frida Keller, Altstetten; Lina Nef, Rio de Janeiro; Augusta
Sturzenegger, Nice; Pfleger Kmil Kohler, Bern; S* Emmy Hirzel, Val-Mont Territet.
Total des dons : fr. 548.

Supplément de la liste des dons :

S*® Maria Quinche, Mina Elsner, Berthe Mader, Elisabeth Berger, Cécile Montandon,
de Neuchétel; Frau Oberin Michel; S™ Iréne Huber-Scheidegger, Alexandrie; Marg.
van Vloten, Bern; Hélene Zeller, Erlach; Elisabeth Linder, Aadorf; 1. Boltshauser,
J. Kasser, Fr. Rothlisberger, B. Spalinger, K. Briiderlin, E. Keller, H. Pfister, J. Brugger,
E. Freund, L. Hirlimann, A. Walser, Pfleger Th. Leu, 8™ L. Schnorf, C. Knecht,
I. de Pellegrini, C. Nadig, L. Strasser, P. Burger, E. Waldner, B. Schwarzenbach,
M. Gleyre, Fr. Stamm, Kl. Bommer, E. Scherrer, de Zirich; N. Keller, Bern. 7otal
a ajouter a celui de la liste fr. 205.

Avec nos remerciements aux généreux donateurs.
- La caissiere: S* C. Montandon.

Genossenschafts-Buchdruckerei Bern — Imprimerie coopérative de Berne



Fir jeden Arzt! Fir jede Klinik!

Allen Anforderungen interner und externer arztl. Praxis entsprechende
Spezial-Heissluftapparate
Marke «Agusa»
fiir ortliche Heisslufttherapie

Unabhiingig von Gas und Elektrizitiit !

Beliebig regulierbare, garantiert volkommen rauch-
und geruchlos brennende Spiritusgasheizung.

lllustrierte Prospekte -

zu beziehen von : | <

G. Untersander-Stiefel, Ziirich 7, Zeltweg 92 —

6

 Erfahrene, sprachenkundige

Schwesternheim des Schweiz. Krankenpflegebundes
= Schwester = e e preg

sucht Dauerposten Sonnige, freie Lage am Waldesrand von Davos-Platz. Stidzimmer
/ - mit gedekten Balkons. — Einfache, gut biirgerliche Kiiche. —
Offerten erbeten unter Chiffre

Pensionspreis (inkl. 4 Mahlzeiten) fiir Mitglieder des Krankenpflege-
1284 B. K. an Genossenschafts-
Buchdruckerei, Viktoriastrasse 82, bundes Fr. 6 bis 8. Nichtmitglieder Fr. 7 bis 9.

Torr: anatpensmna.rmnen Fr. 8 bis 12, je nach Zimmer.

Diplomierte Pflegerin

erfahren in der Sonnenkur
sucht Stelle -
in Klinik oder Sanatorium, am
liebsten zu Kindern. Gute Zeug-
nisse zu Diensten. Offerten unter

e S Rot-Kreuz-Schwesternhe1m

toriastrasse 82. ; der
, Rot-Kreuz-Sektion Luzern
Schwestern su}(iht zu sofortlggm ev. spiterm REintritt als Heim--
Ao : g schwestern gegen festen Jahresgehalt gut ausgebildete,

zuune:{rzgi'i?l:g:n:;sbigjt‘::mgemns fiir Privat-Krankenpflege sich eignende

 bildet aus . : Berufs-Krankenpflegerinnen :
Dr. Buslik’s bakteriologisches wombdglich sprachenkundig. — Schriftliche Anfrage
und Rontgeninstitut, Leipzig unter Beilage der Ausbildungs- und Pflegeausweise
Keilstrasse 12 Prospekte frei sind zu richten an die Vorsteherin.

Die Allg. Bestattungs A.-G., Bern

Predigergasse 4 — Telephon Bollwerk 47 77

besorgt und I|efert alles bei Todesfall

Leichentransporte P.S.
Kremation In Bern ist es abso-
lut Gberflissig
Bestattung noch eine Leichen-
Exhumation bitterin beizuziehen
; Pompes Funébres Générales S- A. Berne




Waische-Zeichen
(Zahlen, Br:Iwhs'_ta)ben,
ganze Namen

liefert schnell und vorteilhaft

Lazarus Horowitz, Luzern

Pflegerin

mit guten Referenzen, erfahren im

Haushalt, fiir leichtere Dauerpflege
eines bettligerigen Patienten

gesucht

Kenntnis in Massage bevorzugt.

Austithrliche Offerten mit Gehalts-

anspriichen sind zu senden unter
Chiffre 1291 B. K. an Genossen-
schafts-Buchdruckerei Bern, Vik-
toriastrasse 82,

Gesucht wird fiir ein grosseres
Sanatorium im Tessin ein gut ge-
schulter, erfahrener

== Wiirter ==
Anmeldungen unter Chiffre 1285
B. K. befordert die Genossen-

schafts-Buchdruckerei Bern, Vik-
toriastrasse 82.

Jiingere Pflegerin
sucht Stelle

bei Arzt oder Zahnarzt (ist schon
bei Arzt titig), wiirde auch simt-
liche Arbeiten der Praxisriume
besorgen, sowie die Buchhaltung
fithren. — Eintritt nach Belieben.
Offerten unter Chiffre 1295 B. K.
an (enossenschafts-Buchdruckerei
Bern, Viktoriastrasse 82.

Mle Offerten-Eingaben

an uns beliebe man mit einer
20 Cts.-Marke zur Weiterbeforde-
" rung zu versehen. Ehenso bitten

wir dringend, keine Originalzeug- -

nisse einzusenden, indem wir jede
Verantwortlichkeit fiir deren Riick-
erhalt ablehnen miissten.

 Schiuss der Inseraten-Annahme : '
jeweils am 10. des Monats.

 Genossenschafts-Buchdruckerei
Bern, Viktoriastrasse 82

Vielseitig gebildete Dame, Schweizerin, 3 Sprachen
kundig, sucht leitenden Jahresposten in Privatklinik,
Sanatorium, Bezirksspital oder zu Landarzt. Langjihrige Erfahrung
" in Rontgen-Diagnostik. Erstklassige Referenzen.

Offerten-Chiffre 1293 B. K. an Genosssenschafts-Buchdruckerei,
Viktoriastrasse 82, Bern.

Druckauftrége 4

aller Art und jeden Umfanges |
liefert rasch und zu massigen |
Preisen die

Benossenschaftshuchdruckerei Bern

Viktoriastrasse 82 Viktoriastrasse 82
Postscheckkonto Il 2601 - Tel. Christ. 45 52

Tiichtige, diplomierte

Krankenschwester
sucht Stelle

in Bezirksspital, Klinik oder Sana- |
torium. Wirde auch eine grossere |
Gemeindepflege annehmen.

Offerten unter Chiffre 1286 B. K.
- an Genossenschafts- Buchdruckere1 |
Bern, Viktoriastrasse 82.

_iiichtiue Krankenschwester

erfahren im Operationsdienst, In-~ |
strumentieren und in Narkose,
sucht auf Mitte oder Ende Februar
Stelle in Spital oder chir. Klinik. .
Prima, Referenzen. i
Offerten unter Chiffre 1288 B. K. |
~an Genossenschafts-Buchdruckerei
Bern, Viktoriastrasse 82.

Fur dauernde Stelle wird christlich gesmnter,
tiichtiger und zuverliissiger

KRANKENPFLEGER gesucht

| Offerten mit Lebenslauf, Zeugnissen, Gehaltsanspriichen und event.

Photo unter Chiffre 1289 B. K. an Genossenschafts- Buchdruckerel
‘Bern, Viktoriastrasse 82. |



Der
praktische Schuh
fiir Schwestern

mit Gummiabsatz

Schwarz Boxcalf 19. 80
s Chevrean 18.90
- Braun ° Boxcalf 23.50

Auswahlsendungen
BEURER

Qualitiitschuhe
Bellevueplatz - ZURICH




Sanititsgeschaft A. Schubiper & Co., Luzern

Vorteilhafte Bezugsquelle fiir samtliche
Artikel zur Gesundheits- und Krankenpflege

Im Vertrauen!

Leidet nicht die Mehrzahl der Leserinnen allmonatlich
unter Unwohlsein bis féormlichem Kranksein, so dass viel-
fach wiihrend den zwei bis drei Tagen das Bett gehiitet wird
oder zum wenigsten jeweils eine sehr verminderte Arbeits-
fihigkeit vorliegt? Wie mit einem Zauberstab beseitigt
und verhiitet alle jene unangenehmen Begleiterscheinungen
ein vollig ungiftiges und in jeder Hinsicht unschadliches
Mittel, das unter dem Namen «Benyl» seit kurzem auch
hlerzulande erhiltlich ist. Sollte die Ihnen zunichstliegende
Apotheke «Benyl» noch nicht vorritig halten, so wenden
Sie sich personlich oder brieflich an die Centralapotheke,
Dr. O. Sammet, 'in Zirich, welche den Generalvertrieb
fiir die Schweiz besorgt. — Sie werden unfehlbar erfahren,
dass schon nach einmaliger rechtzeitiger Beniitzung des
in Kaffee, Milch oder dergleichen angenehm einzuneh-
menden Mittels die leisesten Beschwerden bis schmerz-
haftesten Krampfanfille verschwinden und dass nach
einige Male monatlich wiederholter Kur (Kosten Franken

drei bis vier) der ganze Vorgang dauernd in normaler |

Weise und ohne Beschwerden sich abspielt, wie dies bei

den Naturvolkern die Regel ist, in unserer Kulturwelt
jedoch bald die Ausnahme bildet.

Diplomierte, erfahrene

—= Krankenschwester s

sucht Dauerposten in Spital, Klinik, eventuell zu Arzt oder
auch Ferienablésang. — Offerten unter Chiffre 1292 B. K.
an Genossenschafts-Buchdruckerei Bern, Viktoriastrasse 82.

Automobil-Fachschule

= EMIL SIGRIST =

Auto-Mechaniker

alte Landstrasse 19, Zeollikon
Tel. Lunmat 94.54

erteilt

Einzel-Fahrstunden

sowie Abendkurse
mit neuen, geschlossenen 6 zyl.
Buickwagen

Ueber die Wintermonate mit 20 °/,
Preisermassigung. Stellenvermitt-
lung gratis.

Prospekte verlangen.

Selbstidndige, diplomierte
Krankenschwester

1 franzésisch und deutsch sprechend,

mit Kenntnissen im Operationssaal

sucht Dauerposten
in Spital oder Klinik. Zeugnisse,
Referenzen. Offerten erbeten unter
Chiffre 1290 B. K. an Genossen-
schafts-Buchdruckerei Bern, Vik-

- toriastrasse 82.

Sarglager Zingg - Bern

Junkerngasse 12 — Nydeck — Telephon Bollwerk 17.32

Eichene und tannene Sérge in jeder Grisse
Metall- und Zinksdrge. Sarge fiir Kremation

Musteralbum zur Einsicht. Leichenbitterin zur Verfiigung
Besorgung von Leichentransporten.
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