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Die Grippe

Das Influenza-Virus kommt in drei Varianten vor

Die Grippe ist eine Krankheit, die durch Influenzaviren ausgeltst wird. Aufgrund unterschiedlicher
Eigenschaften lassen sie sich in Influenza A,
Influenza B und C einteilen. Influenza-A-Viren
gelten als die gefahrlicheren, da sie fahig sind,
sich standig zu verandern. Die standigen Ver-
anderungen des Virus fuhren dazu, dass unser
Immunsystem, welches das Virus bekampft, es
nicht wiedererkennen kann und somit kein Im-
mungedachtnis oder Immunitat entwickelt. In-
fluenza-B-und C-Viren treten seltener auf als
Influenza A. Ausserhalb des Kérpers kénnen
Influenzaviren auf Oberflachen mehrere Stun-
den bis Tage Uberdauern, insbesondere bei
tiefen Temperaturen. Vor allem im Winter sind
sie weltweit fir hunderttausende Erkrankun-
gen, Arztkonsultationen, Hospitalisierungen
und Tote verantwortlich.

Influenza-Virus (Quelle: Bioanalysis, 2015)

Berihmt-bertichtigte Grippeepidemien

Die bertichtigte Spanische Grippe in den Jahren 1918/1919 wurde durch H1N1, einem Subtyp der
Influenza-A-Viren, verursacht. Auch die Schweinegrippe im Jahr 2009 wurde von einem Vertreter
des Typs HIN1 ausgelést. Ein anderer Subtyp von Influenza-A-Viren, das H5N1, war der gefiirch-
tete Erreger der Vogelgrippe drei Jahre zuvor. Der dominierende Krankheitserreger in der Grip-
pesaison 2017/2018, in der aussergewohnlich viele Menschen infiziert wurden, war Yamagata,
eine Stammlinie der Influenza-B-Viren.

Die Grippe zeigt sich durch diffuse Symptome

Die Grippe aussert sich in Fieber, Halsschmerzen, einer laufenden Nase und trockenem Husten.
Ausserdem leiden die Betroffenen haufig unter Kopf- und Gliederschmerzen und einem allgemein
starken Krankheitsgefiihl. Allerdings sind diese Anzeichen unspezifisch und kénnen auch bei vie-
len anderen Atemwegserkrankungen auftreten. Charakteristisch fir eine Influenzainfektion ist ein-
zig das sehr plétzliche Auftreten der Symptome. Zudem kdnnen die Symptome einer Vorerkran-
kung, wie zum Beispiel eine Herzinsuffizienz oder COPD, die Grippesymptome Uberlagern, was
die Diagnose weiter erschwert.

Eine Influenzainfektion hat verschiedene Gesichter

Vom Zeitpunkt der Ansteckung bis zu den ersten Beschwerden vergehen durchschnittlich zwei
Tage. Die Grippe selbst kann bis zu zwei Wochen andauern. Dabei gibt es verschiedene Auspra-
gungsformen. Diese kénnen von mild, &hnlich einer banalen Erkaltung, bis zu einer schweren Er-
krankung mit Komplikationen, welche zur Hospitalisierung und Aufenthalt auf einer Intensivstation
fuhren, reichen. Auch heute noch kann die Grippe tddlich enden, insbesondere bei Kleinkindern
und alteren Menschen, da diese ein schwéacheres Immunsystem haben und die Infektion schlech-
ter bekampfen konnen.

Es gibt kein effektives Medikament gegen das Virus
Im Gegensatz zu bakteriellen Infektionen, wie zum Beispiel Borreliose oder Pneumokokken, wel-
che mit Antibiotika erfolgreich behandelt werden kdnnen, gibt es gegen Grippeviren keine ver-
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gleichbar effektive Therapie. Wahrend Antibiotika die Bakterien toten, kénnen die bestehenden
Therapien die Viren nicht abtoten jedoch die Dauer leicht verringern.

Das Virus bleibt haufig nicht allein

Haufig erleiden an Grippe Erkrankte eine zweite, sekundare bakterielle Infektion. Wahrend das
Immunsystem mit der Grippeinfektion beschaftigt ist, konnen krankheitserregende Bakterien den
Korper einfacher befallen. Im Durchschnitt betrifft dies 11-35% der Influenzapatienten. Diese Infek-
tionen kénnen zu erheblichen Komplikationen fiihren und die Sterblichkeitsrate erhdhen. Betroffen
sind meistens Menschen mit einem erhthten Erkrankungsrisiko.

Die Prophylaxe

Wer ein schwaches Immunsystem hat, steckt sich schneller an

Zur grossten Risikogruppe gehdren Menschen alter als 65 Jahre. Denn mit zunehmendem Alter
wird das Immunsystem schwécher. Aber auch das Immunsystem von Neugeborenen und Kindern
unter 5 Jahren ist noch nicht so stark, weil es noch nicht vollstandig ausgebildet ist. Somit sind
auch die ganz jungen Menschen einem grésseren Risiko ausgesetzt. Weiter haben Personen,
welche an chronischen Krankheiten leiden (Herz, Lunge, Niere, Leber) ein geschwachtes Immun-
system, wie auch schwangere Frauen und immununterdriickte Patienten, sei das infolge von ei-
nem Karzinom, von HIV/AIDS oder von Medikamenten. Zudem ist Vorsichtig geboten bei der Ar-
beit mit Kontakt zu Patienten und Bewohnern von Einrichtungen (Pflegeheime, Spitex). In Men-
schenansammlungen (z.B. offentliche Verkehrsmittel, Schulen oder Konzerte) besteht ein erhdhtes
Ansteckungsrisiko.

Regelmassiges Handewaschen schitzt vor der Grippe
o Die Grippeviren werden durch Tropfchen tbertragen. So
« M A . koénnen sie durch direkten Korperkontakt (Handeschiitteln),
‘L = 7 aber auch durch Husten, Niesen und dem Beriithren von
, ~;. o - kontaminierten Oberflachen (Turgriffe, Geldscheine, Ge-
X o - /< gensténde) von einem Menschen auf den néchsten tber-
% a _ . gehen. Auch Personen, die sich mit dem Grippevirus ange-
S ; 1) - steckt haben, sich aber noch nicht krank fiihlen, sind anste-
[ ckend. Grundsétzlich kann man sich und andere durch ein-
fache Hygiene-Massnahmen schiitzen. Diese Massnahmen
beinhalten:
- Regelmassiges und grundliches Handewaschen mit Wasser und Seife
- Benutzen von Papiertaschentiichern und direktes Entsorgen nach Gebrauch
- Niesen und Husten in Armbeuge, falls kein Papiertaschentuch vorhanden ist
- Handeschutteln und Begriissungskisse vermeiden
- Mindestens einen Meter Abstand zum Gespréchspartner halten
- Bei Grippesymptomen zu Hause bleiben

Der effektivste Schutz bringt die Impfung

Grippeimpfungen werden seit dem zweiten Weltkrieg eingesetzt und bieten einen optimalen
Schutz vor der Krankheit. Heutzutage enthéalt der Impfstoff inaktivierte Virusbestandteile von den
weltweit zirkulierenden Varianten der Grippeviren. Durch die Impfung wird das Immunsystem zur
Antikodrperproduktion angeregt. Im Falle eines Kontaktes mit einem Grippevirus kénnen diese Anti-
korper die Vermehrung des Virus hemmen. Dadurch wird das Grippevirus inaktiviert, bevor es
Schaden anrichten kann. Fur die Produktion solcher Antikdrper bendtigt das Immunsystem eine
Vorlaufzeit von zwei Wochen. Daher ist die Impfung zum optimalen Schutz bereits im Herbst emp-
fohlen, noch vor Beginn der Grippesaison.
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Da das Grippevirus sich schnell verandern kann, schiitzt die Impfung manchmal nur fir die laufen-
de Grippesaison. Der Impfstoff wird jahrlich neu zusammengesetzt, basierend auf den aktuell zir-
kulierenden Viren. Die Grippeimpfung ist somit jahrlich aufzufrischen. Obwohl die Grippeimpfung
wirksam ist, ist ihr Schutz nicht absolut. Die Wirksamkeit des Impfstoffes kann von den zirkulieren-
den Viren abhangig sein, aber auch von dem Immunsystem der geimpften Person. Darum sollten
sich nicht nur Personen, die einer Risikogruppe angehotren, sondern auch deren Kontaktpersonen
impfen lassen.

Am 9. November 2018 findet der Nationale Grippeimpftag statt, an dem man sich unangemeldet in
Arztpraxen und Apotheken gegen einen Pauschalpreis impfen lassen kann.

Die Grippeepidemie 2017/2018

Eine der schlimmsten seit dreissig Jahren
Influenza - meldepflichtige Laborbefunde In de!‘ SChWGI; kommt es jedes
Jahr in den Wintermonaten zu
— BaselLand [ einer Grippewelle. Als Epide-
/ mie wird das stark gehaufte
Auftreten einer Infektionskrank-

. K heit bezeichnet, welche zeitlich

300

250
— Schweiz

150

und ortlich begrenzt ist. An der
| Grippe erkrankten in der letzten
/ Grippesaison (2017/2018) in
der Schweiz so viele Men-
e—— = schen, wie seit Uber 30 Jahren
1983 1990 1932 1934 1996 1998 2000 2002 2004 2008 2008 2000 2012 2014 2016 2018 nicht mehr. Die Ep|dem|e fiel

o auch durch eine ungewshnlich
Die Anzahl Grippefélle stieg in der letzten Grippesaison sprunghaft an. Jahrliche |ange Dauer auf. Ein Grund

Inzidenz pro 100000 Bevolkerung fiir die Schweiz (rot) und den Kanton Basel-Land 2
(blau) (Quelle: BAG, Stand 08.08.2018). dafir war der Influenza-B-

Stamm Yamagata. Er war
Hauptverursacher und hatte keine Gemeinsamkeiten mit vorjahrigen Grippeviren, sodass die Be-
volkerung keine Immunitat entwickeln konnte. Die Grippeepidemie 2017/2018 hat uns somit wieder
einmal gezeigt hat, dass die Grippe eine ernstzunehmende Krankheit ist. Jedoch kann diese Epi-
demie keinesfalls mit der berlichtigten Spanischen Grippe verglichen werden, welche vor genau
hundert Jahren die ganze Welt heimsuchte.

Inzidenz pro 100000 Bevélkerung

Die Spanische Grippe

Die heftigste Pandemie im 20. Jahrhundert
' i = Die Spanische Grippe war die verhee-
rendste Influenzapandemie in der Ge-
schichte. Im Unterschied zur Epidemie,
welche ortlich begrenzt ist, breitet sich
eine Pandemie uber eine Vielzahl von
Landern auf mehreren Kontinenten aus.
Sie gefahrdet somit einen Grossteil der
Weltbevolkerung. Mit der Spanischen
Grippe infizierten sich etwa einen Drittel
der Weltbevolkerung und 3-6% der Welt-
bevdlkerung starben daran. Sie grassier-
te in den Jahren 1918 und 1919 und wur-
de durch den ersten Weltkrieg (1914 —
1918) massiv begunstigt. Sowohl Trup-
pentransporte als auch enge Platzver-

Grippestation in Camp Funston, Kansas USA (1918). Aus diesem 214 ; ;
Ausbildungslager des US-Militérs stammen die ersten belegten Falle der haltnisse in den Kasernen trugen zu einer

Spanischen Grippe (Quelle: Wikimedia Commons).
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schnellen Verbreitung der Grippeviren bei. Zudem hatte die Bevdlkerung wegen Untererndhrung
und schlechten hygienischen Bedingungen, in der sie lebte, allgemein ein geschwéchtes Immun-
system. Dadurch konnte sie den Erreger schlechter bekdmpfen und erkrankte somit schneller.
Anders als ihr Name vermuten lasst, wurden die ersten Félle der Spanischen Grippe im Frihjahr
1918 nicht in Spanien, sondern in einer Militdrunterkunft in den USA verzeichnet. Ihr Name stammt
indes daher, dass die ersten offiziellen Berichte Gber die Krankheit in Spanien veroffentlicht wur-
den. Spanien war nicht am ersten Weltkrieg beteiligt und somit unterlagen die spanischen Zeitun-
gen keiner Zensur. Auch wenn die Spanische Grippe nicht in Spanien ihren Ursprung hatte, witete
die Krankheit auch dort. Sogar der spanische Konig Alfons XllI erkrankte 1918 an der Grippe.

Die zweite Welle war die tddlichste
Die Spanische Grippe verbreitete sich in drei Wellen. Wahrend der ersten Welle wurden nur weni-
ge Todesfélle verzeichnet und der Krankheitsverlauf war relativ mild. Im Herbst 1918 setzte dann
die zweite Welle ein, welche
ihren Ursprung vermutlich in
Europa hatte. Erste Féalle dieser
, zweiten Welle wurden in Frank-
. % e asie reich verzeichnet, kurz darauf

4 “* wurde sie auch in Spanien und
Westafrika diagnostiziert. In nur
wenigen Wochen breiteten sich
die Viren Uber ganz Europa und
die USA, aber auch uber weite
Teile Lateinamerikas, Afrikas
und Asiens aus. Rickkehrende
Truppen begunstigten dabei die
globale Ausbreitung der Krank-
heit. Diese zweite Welle zeich-
nete sich durch eine ungewdhn-
lich hohe Rate an Todesfallen
aus, welcher weltweit mindes-
Die Spanische Grippe erobert die Welt. Globale Verbreitung der Spanischen tens 25 Millionen Menschen

Grippe im Spatjahr 1918 wahrend der zweiten Welle (Quelle: Laura Spinney, Die zum Opfer fielen.
Welt im Fieber, 2017)

Global spread of the Spanish flu: second wave, late 1918

Ein unbekannter Erreger mit todlichem Potential

Neuere Schéatzungen gehen von 50 bis 100 Millionen Toten aus. Somit totete ein damals unbe-
kannter Erreger so viele Menschen wie der erste und der zweite Weltkrieg zusammen. Die genaue
Anzahl ist jedoch schwer zu beziffern, da in vielen Landern wegen den Kriegswirren die Todesop-
fer nicht erfasst wurden und auch viele Tote in entlegenen Gebieten zu verzeichnen waren.

Erst 1933 konnte das Virus Influenza A isoliert werden. Die erste Lebendimpfung fur Influenza A
wurde in Russland entwickelt und wahrend des zweiten Weltkriegs eingesetzt. 1940 konnte das
Grippevirus Influenza B isoliert werden. 1946 bildete die World Health Organization (WHO) ein
erstes Netzwerk zur Uberwachung und Alarmierung. Erste Sitzungen eines Influenza-Experten-
Komitees wurden 1952 abgehalten.

Die spanische Grippe witete besonders in der jungen Generation

Die Spanische Grippe breitete sich nicht nur rasant aus, ungewéhnlich hoch war auch die Sterb-
lichkeit von jungen Erwachsenen (20 - 40-Jahrige). Normalerweise fallen der Grippe vor allem
Kleinkinder und &ltere Menschen zum Opfer, da diese ein schwécheres Immunsystem haben und
darum das Virus weniger gut bekdmpfen kénnen. Grund fur die hohe Sterblichkeit war ein schnel-
les und progressives Lungenversagen ausgeltst durch eine Lungenentziindung. Der Tod trat da-
bei innert Stunden oder Tagen ein. Des Weiteren wird vermutet, dass die Ursache des Lungenver-
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sagens ein sogenannter Zytokinsturm war, eine Uberreaktion des Immunsystems gegeniiber den
Grippeviren, welche zur Zerstdérung der infizierten Zellen in den Lungen und Bronchien fuhrte. Dies
wlrde auch die aussergewohnlich hohe Anzahl junger Todesopfer erklaren, da diese generell Gber
das aktivste Immunsystem verfiigen. Zudem wird vermutet, dass dieser Altersklasse in ihrem Le-
ben kein ahnliches Grippevirus bis dahin begegnet ist und sie somit keine Immunitat gegeniber
den Viren entwickeln konnten. Vermutlich hat sich aber eine partielle Immunitat wahrend der ers-
ten und zweiten Welle entwickelt, welche in der darauffolgenden dritten Welle (Winter 1918 -
Sommer 1919) zu eine Abnahme der Ausbreitung und der Todesopfer der Spanischen Grippe
fuhrte.

Die Spanische Grippe im Kanton Basel-Landschaft

Der Kanton litt unter den Folgen des Krieges

Im Jahr 1918 litt die Bevolkerung des Kantons Basel-Landschaft an Unterernahrung, Hunger und
Armut. Obwonhl die Schweiz im ersten Weltkrieg neutral war, spirte sie doch die Folgen des Krie-
ges in ihrer unmittelbaren Nahe. Lieferengpasse, Inflation und die Abwesenheit der wehrpflichtigen
Manner aufgrund der Mobilmachung, fuhrten zur Verknappung von Lebensmitteln und Kohle, wel-
che fur die Energieerzeugung genutzt wurde. Hinzu kamen ein verregneter Sommer im Jahr 1916,
welcher vor allem die Kartoffel- und Milchproduktion traf, und schwere Hagelfalle im Sommer
1917, welche die Getreideernte zerstorten.

Auch im Baselland starben mehrheitlich junge Menschen

2000 Analog zur globalen Datenlage, waren
g auch im Kanton Basel-Landschaft
= | W | iy . .
3 mehrheitlich junge Erwachsene mit
[ . . . A .
£ 1000 Hb dem Grippevirus infiziert und auch die
HE'E soo ML, Sterblichkeit war in dieser Altersklasse
B am grossten. Im Gegensatz zu ande-
< I A o B R A renLé_nderngabesdamaBinder
PP wr 3 HESESTIEEER S . . .
2222800220022 %3335 <  Schweizschon ein Meldesystem fir
23832388 I8Ro 4835354933 ansteckende Krankheiten. Schweiz-
Stichtag weit stieg die Anzahl gemeldeter Grip-
Uber 15000 Menschen erkrankten im Jahr 1918 an der Spanischen pelnfektlonen von etwa 200 In den
Grippe. Anzahl der Neuerkrankungen im Kanton Basel-Landschaft. Die h . £
Grippewelle erreichte ihren Hohepunkt Ende Oktober und flachte Ende Jahren 191_5 b|3"191.7 auf uber
Dezember wieder ab (Quelle: Arztliche Wochenberichte Basel-Landschaft) 660000 Grippefalle im Jahr 1918 an.

Im Kanton Basel- Landschaft wurden
im Jahr 1918 15'525 Ansteckungen verzeichnet. Der Hohepunkt erreichte die Grippe Ende Okto-
ber mit etwa 1800 wochentlichen Neuerkrankungen. Nach einem voriibergehenden Rickgang
Mitte November, stiegen die Falle Anfang Dezember nochmals auf tiber 1300 Ansteckungen pro
Woche, bevor die Spanische Grippe Ende Dezember abklang.

Das rote Kreuz Baselland unterstitzte tatkraftig

Am 9. Juli wurden 15 Mann der Rotkreuzkolonne Baselland zum Sanitatsdienst in die Kaserne
Liestal gerufen. Vormittags waren 80 und am Nachmittag bereits 100 Soldaten erkrankt. Innert
weniger Tage stieg die Zahl der Erkrankten auf 300 Soldaten an und die Rotkreuzkolonne wurde
auf 43 Mann verstarkt. In der zweiten Woche gab es bereits Todesfalle infolge doppelseitiger
Pneumonie. Auch drei Rotkreuzsoldaten starben an der Grippe. Am 3. August war der Grippeaus-
bruch, der den grdssten Teil der Soldaten in der Kaserne erkranken liess, vorbei. Die zweite, todli-
chere Welle stand dem Baselbiet aber noch bevor.

Anfang September, als erneut Anzeichen einer Grippewelle auftraten, organisierte das Rote Kreuz
Baselland (Rotkreuzkolonne) in der Kaserne Liestal Desinfektionskurse, in der Hoffnung, dass dies
die Verbreitung der Grippe einddmmen kdnnte. An dem mehrtégigen Desinfektionskurs nahmen
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17 Manner unter anderem aus Allschwil, Liestal, Minchenstein, Sissach, Binningen und von der
Birsigtalbahn teil. Sie lernten das Desinfizieren von diversen Gegenstanden mit verschiedenen
Desinfektionsmitteln und Geréten.

Einen Monat spéater zéhlte der Kanton allerdings schon tber 1000 Infektionen.

Tanzverbot und andere Massnahmen

Um der grossen Anzahl erkrankter Personen Herr zu werden, wurden darauf im Kanton Basel-
Landschaft Schulen und Kasernen zu Notspitalern umgenutzt und Spendenaufrufe flr Bettwasche
und weitere fehlende Gegenstande getatigt. Zudem wurde in Liestal ein Absonderungshaus fir die
Verlegung von Schwerkranken erdffnet. Um die weitere Ausbreitung der Spanischen Grippe ein-
zudammen, wurde vom Sanitatsrat eine Vielzahl von Massnahmen erlassen. So wurde zum Bei-
spiel dazu aufgerufen, Menschenansammlungen zu meiden, in ein Taschentuch zu husten, Kran-
ken- und Beileidsbesuche zu unterlassen, auf die Hygiene zu achten und die Bertihrung von Kran-
ken und Genesenden mit der gesunden Bevolkerung zu meiden. Um Menschenansammlungen zu
vermeiden, wurden in Sissach im Oktober 1918 alle Schulen geschlossen und der Viehmarkt ab-
gesagt. Zudem waren nur noch stille Bestattungen erlaubt und der Gottesdienst wurde gekiirzt.
Offentliche Feiern, auch anlasslich des Nationalfeiertags, wurden untersagt und es galt ein allge-
meines Sing- und Tanzverbot. Zuwiderhandlungen gegen diese Massnahmen wurden mit Bussen
bestraft.

Dank dieser Massnahmen erkrankten

Beka““'mad’ung. . Sissad). nicht noch mehr Menschen an der Spa-
feiner Verorbnung vom 4. Oktober 1918: Lo . . ’

Wegen ber Anjteckungsgefahr der Grippe bei grofen dass die todliche erppewelle im Basel-
Anfammlungen wird bis auf weiteres bei Veerdigungen land Anfang 1919 ihr Ende nahm.
jtille Vejtattung angeordmet, das heift es dilrfen an ber
Beftattung nur Angehorige ober befonders Eingelabene teil
nehmen. Jn ben FTobesanzeigen ift bie Ungabe bes Beit-
punktes ber Beerdigung ju unterlafjen. — Jumwidberhanbdlungen
gegen bdiefe BVerordnungen werben gebiift.

Der Gemeinderat.

Snfolge der Grippe bleiben Sehunbare &
Primaridyule bis auf weitere Anzeige gefdlofjen.
Die Sdulpflege.

Inserat des Gemeinderats von Sissach (Oktober 2018). Hier wird der
Beschluss des Gemeinderats bekanntgemacht, dass nur noch stille Bestat-
tungen durchgefiihrt werden dirfen und die Schulen auf weiteres geschlos-
sen bleiben (Quelle: StABL, Volksstimme 83, 16. Okt. 1918).
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Nilisipital Sifjad).

Pem in der Gemeinde Siffach eingeridhteten Hilfsfpital
jur Unterbringung von Grippekranken fehlen alle moglicdyen
Gegenjtinde. €s geht deshalb an das Publikum von Sifjady
die Bitte gur Unterffifung bdesfelben. Als Gaben find fehr
willkommen: Bettwifde, namentlich Leintiicher, ferner Lebenss
mittel, wie Objt, Honig, Wein, Kirjd), Cognak 2c.

Die Bienenpidyter von Gifjac) werben gebeten, ihren
Unteil aus ber guten Honigernte des laufjenden Jahres an
unfer Hilfsipital su leiften. Gaben wolle man dem Gemeindes
prdjidium anmelben. Wer rajd) gibt, gibt boppelt!

Sijfady, den 28, Oktober 1918,

Genteindeprdfidium: Hovel.

Spendenaufruf (Oktober 1918)
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Sifjach.
Delanntmachung.
.

3ur Berhiltung der meitern Ausbrelitung der Grippes
Epitemie, die in Siffadh) in den lefiten Tagen bedenklid) 3ue
genommen faf, erlift der Gemeindecat folgenbde

s Dorjchriffen: =i

. Der Vichmach! vom Millwod), den 23. Dkfober 1018, wird adbeflellt.
Die Goftesdienite find u hlrzen, d. h. ¢s foll namentlld dec Gefang
unfecbleiben.

3. Bereinsverfommiungen und namentlidy Gefanglibungen fAnd au unfers
laffen.

4. Grdfere Anfammliungen in den Wirifdaffen fnd gu vermelden. Das
Singen und Tangen (ft firenge vecboten. Auf Nelnhallung des Defdlees
ift dic grdfte Sorglalt ju verrenden. Die Udborte und Piffoles fnd
tegelmafplg 3u desinfizieren.

5. Wirt{dajten und Vechaufsgefddfte, decen Familienangehdrige oder Perr
foral an Orippe erhranht find, follen filr dle 3elt ber Snjehtlon ges
fdilolien weeden, Infofecn bie Kranhen nidyt derart abgefondect werben
fidnnen, daf dic bedienenden Perfonen nidyl mit 1hnen (den Kranken)
in per[dnligen Verhehr hommen.

6. Dle Grippencrheankiungen [ind enfmeder bem Arste oder elier der Neankens
fhweffern guhanden des Gemeinbeprdfidiums ju mefben.

7. €s [oflen die Krankenbefudie unteclaffen weeden. Peefonen aus qrippens

cchranhten Famlilien follen den dfentlihen Veckehr meiden,

. Das Leldjengelelte bel BVeerdigungen ift miglidit au befdednken,

0. Jnsbefondere wird nod) dbarauf aujmeckiom gemadyl, daf nahes aufeine
andber Clnreben und Anbuflen gefdbelidh ift. Beim Huften follte das
ShHhnupitud) vor den MMund geholfen werden.

10. De¢r Gemeindecat appelllect an ben guten Willen der BVevdlkerung jur
Innehaliung ovocilehender Vorfdelflen. Sle mucbe auf Anregung der
Uerateldalt eclaffen, dle alle Berantworiung bel NMidtbefolgung decfelben
ablehnt.

11. Die Berordnung ‘wicd in dle Hiufer vertellt und Ift In den 3fentliden

Cohalen ampufdiagen.

g0

=g

™ 3umidechandlungen gegen dicfe Verordnung mwerden
unnadfidilid) befteaft.

Siffad), ben 4. Dhtober 1918,

Namens des Gemeinderafes :
Der Prdfident: H. DHodel.
Der Schreiber: €. Rieder.

Bekanntmachung vom 4. Oktober 1918
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Borbeugungs-Mabregeln

Mitr Radfiht auf dic flacfe Ausbreitung der Srippe werden der Oeodls
ferung, um fidh und dic Mitmenkhen vor Anflefung 3u bewabren, folgende
Dorbeugungsmafiregeln jur Sefolgung empfoblen:

1. Rlle Anlammiungen von IHenichen Tind zu vermeiden.

2. lilan biite Tich davor, angebuitet zu werden. Beim Buiten und
itlieBen balte man das Talchentuch vor und und Male.

3. Bei Erkrankung, awuch in leichten Fdllen oder bei bloBem Uer-

dacht auf Grippeinfektion, vermeide man jede Berilbrung mit

der gelunden Bevdlkerung, ebenfalls zur Zeit der Genelung.

Piieger und Pilegerinnen, ebenio Angeborige, die mit

Kranken zulammenleben, folien mit der Bevolkerung nicht in

den Verkehr treten.

filan unteriaiie alle Krankenbeiuche, auch Beileidsbeiuche.

Staubaufwirbelungen lind zu verbilten.

GroBte Reinlichkeit ilt iedermanns Pilicht.

Die €itern lollen den Uerkebr ibrer Kinder nach Woglichkeit

ilberwachen.

Licftal, November 1918,

Der Sanitdtsrat von Safelland.

Neows
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