DTU Bibliotek

)
=
—

i

Denne fil er downloadet fra

Danmarks Tekniske Kulturarv

www.tekniskkulturarv.dk

Danmarks Tekniske Kulturarv drives af DTU Bibliotek
og indeholder scannede bgger og fotografier fra
bibliotekets historiske samling.

Rettigheder
Du kan leese mere om, hvordan du ma bruge filen, pa
www.tekniskkulturarv.dk/about

Er du i tvivl om brug af veerker, bgger, fotografier og
tekster fra siden, er du velkommen til at sende en mail
til tekniskkulturarv@dtu.dk

DTU Bibliotek Anker Engelunds Vej 1 TIf. 45257250 bibliotek@dtu.dk
Danmarks Tekniske Universitet 2800 Kgs. Lyngby www.bibliotek.dtu.dk


http://www.tekniskkulturarv.dk/
http://www.tekniskkulturarv.dk/about
mailto:tekniskkulturarv@dtu.dk

E. M, HO F F.

HYGIEJNISKE FREKSKRIDT
I

K JZBENEHATYN,

19 0 4.

i

7.8, 614.7, /)







{

HYGIEINISKE FREMSKRIDT

KJOBENHAVN

AF

ETaTsraap, StapsLzce E. M. HOFF

TEKNISK BIBLIOTEK

Daamacks tekniske Hejskele

KOBENHAVN
TrykT HOs J. JorcenseEn & Co. (M. A. HANNOVER)

1904







oD T T o)

g8uIusIoLIBIULSU] S[SUB(]

HYGIEJNISKE FREMSKRIDT

KJOBENHAVN

AF

ETaTsraap, StapsLEce E. M. HOFF

D — LR T Ve L —

TEKNISK BIBLIOTEK

Denmarks fekniske Hejskole

KOBENHAVN

TrYKT HOS J. JorGENsEN & Co. (M. A. HANNOVER)

1904







Hojsterede Forsamling!

Naar jeg i Tilslutning til den foregaaende Talers
interessante Meddelelser skal gore nogle supplerende
Bemerkninger om hygiejniske Fremskridt i Kjgbenhavn,
skal jeg forst bringe i Erindring, at det i Aar er 15 Aar
siden — det var i1888 —, at skandinaviske Hygiejnikere
sidst var samlede til et lignende Steevne her i Staden;
mine Bemarkninger vil altsaa neermest referere sig til
Tiden derefter. En enkelt Undtagelse herfra skal jeg
dog gore ved at minde om, at Kjobenhavn, den Gang
det sidste Mode fandt Sted, kort forinden havde faaet
en ny Sundhedsvedtaegt, derimere end een Retning
havde bragt os noget nyt og noget godt.

Sundhedsvedtegten af 1886 indeholdt wudforlige
Regler om Foranstaltninger overfor smitsomme Syg-
domme; dens Forskrifter i saa Henseende kom paa
flere Punkter til at afgive Forbillede, da der kort efter
blev Spergsmaal om at treffe Lovgivningsbestemmelser
af denne Art for hele Landet.

Den samme Vedtegt indferte et ordnet Tilsyn fra
Sundhedskommissionens Side med Plejebornsforhold,
ogsaa disse Bestemmelser blev Mgnster for senere Lov-

givningsbhestemmelser.
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Endvidere etablerede Sundhedsvedtaegten Slagtetvang
og ordnet Kedkontrol i Hovedstaden.

Og endelig stillede Vedtaegten et storre Lage-
personale til Sundhedskommissionens Raadighed med
den Opgave at bistaa Kommissionen ved Sundhedsved-

teegtens Gennemforelse.

Denne Sundhedsvedtegt er endnu i Kraft; der er
neppe Tvivl om, at den nu efter 17 Aars Forlgb kan
treenge til Revision, til Andringer paa et og andet
Punkt, men da den fremkom, betegnede den utvivlsomt
et meget betydeligt Fremskridt; det er paa det Grundlag,
den har givet os, vi siden har arbejdet, og den ber
derfor ikke lades unzevnt, naar Talen er om hygiejniske
Fremskridt overhovedet.

Af hygiejniske Fremskridt fra de senere Aar har
den foregaaende Taler allerede nzevnet en stor Mangde,
deriblandt nogle af de allervaesentligste. — At Byens
Drikkevandsforsyning nu alene foregaar fra arte-
siske Boringer, der levere et saa at sige kimfrit, nzesten
idealt Drikkevand, at Byens Kloakvasen er omordnet
paa en Maade, der ganske befrier Havnen for Spilde-
vandstillob, idet alt Kloakindholdet pumpes ud paa dybt
Vand i Drogden, at Overgang til Vandklosetsystemet
derved er muliggjort, at Byens Renovationsvasen
for Natrenovationens Vedkommende er ordnet paa en i
enhver Henseende tilfredsstillende Maade, det er alt-
sammen Foranstaltninger, som ikke blot kunne paaregne
den storste Opmarksomhed fra et teknisk Synspunkt,
men som selvfolgelig i saniteer Henseende ere af frem-
ragende Betydning.

Af Foranstaltninger, som ikke allerede have fundet
Omtale, skal jeg forst bergre et Par Statsforanstaltninger,
som altsaa komme hele Landet og i forste Rekke Ho-
vedstaden til Gode.




Hygiejnen har for saa vidt veeret Stedbarn her til
Lands, som vi ikke hidtil have haft nogen sarlig
LLeerestol i Hygiejne. Undervisningen i dette Fag
er hidtil dels drevet som Appendiks til den retsmedicin-
ske Undervisning, dels overladt privat, statsunderstottet
Docentvirksomhed. — Nu er der for 5 Aar siden under
Universitetet oprettet et hygiejnisk Laboratorium,
hvor der samles Materiale til Belysning af Landets
hygiejniske Forhold, og hvor yngre Leger, serlig Em-
bedslaeger, ved praktiske @velser kunne supplere den
mindre fuldkomne teoretiske Uddannelse. — Dette er
ikke alene i sig selv et Fremskridt, men vi haabe tillige,
at Oprettelsen af dette Laboratorium snart maa blive
fulgt af Oprettelsen af den lenge savnede Leererpost i
Hygiejne ved Universitetet.

En anden Statsanstalt, som for ikke lang Tid siden
har set Dagens Lys, er det i Fjor aabnede Serumin-
stitut, som dels har den teoretiske Opgave at folge og
deltage i Serumforskningen, dels den praktiske Opgave

at tilvirke Serum — for Tiden navnlig Difteriserum —
til Brug for de af Landets Leeger, som onske at anvende
det. — Anstalten er i enhver Henseende en Manster-

anstalt, som sikkert gor Landet Are.

En tredie Institution, jeg her skal neevne, er det
Finsenske Lysinstitut. Det er ingen Statsinsti-
tution, det er rejst ved et Par energiske Privatmaends
personlige Offervillighed, men del har efterhaanden op-
naaet en betydelig Stotte fra Statens Side. Det modtager
til Lysbehandling Lupuspatienter fra hele Landet, til
Dels ogsaa fra Udlandet, og de Resultater, man paa
Instituttet har naaet, har vakt Opmerksomhed, ogsaa
udenfor Landets Greenser.

Medens Hudtuberkulosen kan have den storste Be-
tydning for de enkelte Individer, den rammer, spiller




den for Samfundet en underordnet Rolle i Sammen-
ligning med de andre Former af Tuberkulose — og i
forste Rekke da Lungetuberkulose —; denne Syg-
dom har hezerget Befolkningen her som andet Steds, og
Samfundet har her som andet Steds gjort Front mod
den. Tuberkulosesagen og Sanatoriesagen staar paa
Dagsordenen, og Kjobenhavns Kommune er her gaaet i
Spidsen med Opferelse af Boserupsanatoriet. —
Nationalforeningen til Tuberkulosens Bekzmpelse har
senere dels opfert, dels planlagt Sanatorier paa forskel-
lige Steder i Landet, ved privat Initiativ er der ved
Vejlefjord rejst et Sanatorium for mere bemidlede, og
Staten har ydet forskellige Kystsanatorier for skro-
fulgse Beorn betydelige Subventioner.

' Ogsaa overfor de to andre Samfundsonder, man
plejer at neevne jevnsides med Tuberkulosen, Alko-
holismen og Kenssygdommene, har man saa smaat
begyndt at rere paa sig; der er oprettet en »Forening
til Konssygdommenes Bekampelse«, og der har ved
Siden af de bestaaende og stadig voksende Afholds-
organisationer ogsaa dannet sig en Afholdsforening
blandt Laegerne, som Tilfeldet er i flere Nabolande. —
Alt i alt har vi dog her desveerre ingen naevnevaerdige
Fremskridt at pege paa. De betydningsfulde og vanske-
lige Opgaver, der her ligge for, maa det vare forbe-
holdt Fremtiden at lgse.

Udviklingen af Byens Hospitalsvaesen er alle-
rede i Forbigaaende berert af den foregaaende Taler. —
Ved Siden af de betydelige Ombygninger og Tilbygninger,
der er foretaget paa de bestaaende Hospitaler, har
Kommunen tillige oprettet et Par nye mindre Hospitaler,
hvert paa 70 Senge, det ene i den nordlige, det andet
i den sydlige Del af Byen. — Her findes nu omirent
4100 disponible Sygehussenge eller omtrent 1 Seng for
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hver 100 Indbyggere; af disse raader Kommunen om-
trent over de 3000, — altsaa en ganske rigelig For-
syning, og dog har en Kommission, der nylig har
beskaftiget sig med disse Spergsmaal, tilraadet snarest
at paabegynde Opforelsen af et stort nyt Kommune-
hospital paa mindst 600 Senge. — Det har her drejet
sig om at holde Skridt ikke alene med Tilveksten i
Befolkningen, men ogsaa med den voksende Tilbgjelighed
til at sege Hospitalsbehandling. Dels som en Fglge af
Sygekasseveesenets Udvikling, dels som en Folge af
Epidemilovens Bestemmelser om vederlagsfri Sygehus-
behandling af visse smitsomme Sygdomme finder Hos-
pitalsindleeggelse her Sted efter en stor Maalestok.
Der er Sygdomme som Difteri, Tyfoidfeber, Skarlagens-
feber og epidemisk Hjernerygmarvsbetzendelse, for hvis
Vedkommende 60—70—80 indtil op mod 90 9, af alle
Tilfeelde behandles paa Hospital. Det vidner om en
Tillid til Hospitalslaeger og Hospitalsstyrelse, der ubetinget
maa betegnes som et Fremskridt.

I Forbindelse med Hospitalsveesenet kan det naevnes,
at der ved Kommunens Foranstaltning er oprettet Dia-
gnosestlationer, forst for Difteri, senere for Lunge-
tuberkulose og tyfoid Feber, hvor Byens Laeger uden
Vederlag kan faa anstillet bakteriologisk Undersagelse
til Sikring af tvivlsomme Diagnoser. Stationerne benyttes
i meget betydeligt Omfang af Byens Leeger.

Af kommunale Byggeforetagender har foruden Hos-
pitalerne ogsaa de nye Skolebygninger allerede
fundet Omtale. — Der vilde her ogsaa vzere Anledning
til at naevne forskellige Nybygninger under Fattig-
vaesenet, saavel det nye Alderdomshjem i Mollegade
som den projekterede Arbejdsanstalt paa Amager. An-
leeget af en ny Kirkegaard i den nordlige Del af
Byen og i Forbindelse dermed Lighrandingssagens
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Fremgang kunde ligeledes fortjene Omtale. — Det vilde
veere af Interesse at bergre forskellige Lovgivningsfor-
anstaltninger som den nye Fabrikslov, den @ndrede
Karantenelov og den reviderede Epidemiloy —
alle af forholdsvis ny Dato —, ligeledes de forskellige
Tilleg il Sundhedsvedtegten for Kjobenhavn,
som i Aarenes Lob ere udarbejdede; om Tilsyn med
Bagerier, om Indretning af Vandklosetter, - om Kontrol
med Malkehandel m. m., men Tiden vil ikke tillade at
komme nzermere ind herpaa.

Kun et enkelt Forhold skal jeg endnu til Slutning
berore, nemlig den betydelige territoriale Udvidelse
af Byen, som i de senere Aar har fundet Sted ved Ind-
lemmelse af forskellige Nabokommuner mod Nord, Vest
og Syd. — Byen, som tidligere var godt 4000 Tdr. Land
stor, er derved foroget med ca. 3000 Tdr. Land mod
Nord, ca. 2000 Tdr. Land mod Vest og ca. 3000 Tdr.
Land mod Syd, og den spwender nu over et Areal, der
er mere end 3 Gange saa stort som for faa Aar siden.
Naar jeg nmvner dette til sidst, er det, fordi det her
ikke drejer sig saa meget om Nutiden som om Frem-
tiden. Der er ved denne store Arealtilvaekst aabnet
Muligheder for en Regulering af Bebyggelsesforhold, for
Tilvejebringelsen af gode og sunde Boliger swrlig for
den ubemidlede Del af Befolkningen, for at skaffe Lys
og Luft ind i Gader og Huse og for lidt efter lidt at
fjerne sundhedsskadelige industrielle Anleg fra den teet-
bebyggede indre By: saafremt disse Muligheder, som
det tor haabes, udnyttes med klog Forudseenhed, vil
den stedfundne Udvidelse selvfolgelig kunne blive af den
storste Betydning for Byens fremtidige Hygiejne.
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Det ligger jo neer at sperge, om de her berorte
Foranstaltninger har baaret nogen Frugt, om de har
sat sig noget paaviseligt Spor i Befolkningens Leve-
vilkaar. — Jeg skal til Belysning af dette Spergsmaal
tillade mig at meddele nogle faa Tal fra Kjebenhavns
Befolkningsstatistik, Sygelighedsstatistik og Dgdeligheds-
statistik for de sidste 20 Aar.

Kjobenhavns Befolkning udgjorde den 1. Januar
1882 ca. 252,000 Mennesker. — 20 Aar efter, den 1. Ja-
nuar 1902, var Folketallet steget til ca. 383,000 Menne-
sker. — Men heraf falde de 18,000 paa de to umiddel-
bart forinden i Hovedstaden indlemmede Sogne, Bronds-
hoj og Valby, som i denne Sammenhzng maa lades
ude af Betragtning. — Det gamle Kjgbenhavn talte den
1. Januar 1902 ca. 365,000 Mennesker, hvilket altsaa
vil sige, at Befolkningen i de 20 Aar fra 1882 er vokset
med 113,000 Mennesker.

Af denne Tilveaeksl skyldes en mindre Del, mindre
end !/;, et Indvandringsoverskud, der i Begyn-
delsen af Firserne var ganske anseligt, 4—6000 Menne-
sker aarligt, men som nu i Slutningen af Halvfemserne
er gaaet ned til kun at andrage 4—600 aarligt. Resten
af Tilveeksten, mere end ?/;, skyldes et Fodselsover-
skud, som i alle de 20 Aar har holdt sig paa det
samme absolute Tal, ner op omkring 4000 aarligt.

I den samme 20-Aars Periode viser det sig, at
Fodselshyppigheden her som saa mange andre
Steder er aftaget meget betydeligt; ved Begyndelsen af
de 20 Aar var man oppe paa en Fgdselskvotient om-
kring 38 p. m., allerede i Slutningen af Firserne var
Fodselshyppigheden gaaet ned til ca. 34 p. m, i Be-
gyndelsen af Halvfemserne faldt Fadselshyppigheden
vderligere til 31 p. m., og nu i de senere Aar er man
nede paa en Fedselskvotieut paa under 30 p. m. (ca. 29).
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Naar Overskuddet af Fodsler over Dadsfald trods
denne betydelige Nedgang i Nataliteten dog har holdt
sig omtrent uforandret, betyder dette folgelig, at der
har fundet en tilsvarende Formindskelse af Dgdeligheden
Sted. — Dodelighedskvotienten for Kjebenhavn
var i Tidsrummet 1882—86 omtrent 22 p.m., 1887— 91
ca. 21 p. m,, 1892—96 omtrent 19 p. m. og har nu i
det sidste af Femaarene 1897—1901 holdt sig mellem
17 og 18 p. m.

For en ikke ringe Del hzenger denne Nedgang i
Dodelighed jo netop sammen med den bergrte retrograde
Bevaegelse i Fodselshyppigheden: jo farre Fedsler, des
sparsommere vil den tidlige Beornealdersklasse under
1 Aar vere repraesenteret i Befolkningen, og da denne
Aldersklasse altid leverer et relativt stort Kontingent til
Dodeligheden, vil den samlede Dadelighed som en Fglge
deraf formindskes. — Man kan jo nu anstille en Be-
regning af, hvor meget storre et Antal Fadsler der med
den nuveerende Befolkning vilde veere indtruffen, saa-
fremt vi endnu havde haft den hgje Fadselskvotient fra
Begyndelsen af Firserne, og hvilken Indflydelse denne
Foregelse vilde have faaet paa Dedeligheden, eller man
kan sege at beregne Dodeligheden ud fra en konstrueret
Normalaldersklassefordeling; hvilken Beregning man an-
stiller, vil man komme til det Resultat, at den sted-
fundne Nedgang i Dodeligheden kun for en Del kan
skrives paa den reducerede Natalitets Regning. Og det
synes heller ikke vanskeligt at pege paa forskellige
andre Forhold, der have virket i samme Retning.

For det forste er selve Bernedgdeligheden, den
relative Dodelighed blandt spaede Born i 1ste
Leveaar, gaaet jeevnt og stadigt ned i alle de 20 Aar. —
Det er jo et Fmnomen, der genfindes i en Mengde
storre Byer. — Af 100 levendefsdte Bern var det i Be-
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gyndelsen af Firserne ca. 21, i Slutningen af Firserne
ca. 20, i Begyndelsen af Halvfemserne ca. 19 og nu i
Slutningen af Halvfemserne ca. 18, som dgde inden
Udlgbet af det 1ste Leveaar. — Og sondrer man de
nyfedte Born i de i ZEgteskab og de udenfor Egte-
skab fodte Born, viser det sig ved nermere Under-
sogelse, at denne Nedgang i Dgdelighed i ganske for-
trinlig Grad kommer de sidste til Gode. — Af 100
udenfor Zgteskab fodte Bern var det i Tiden 1882—86
ca. 36, 1887—91 ca. 31, 1892—96 ca. 26 og 1897—1901
omtrent 24, som dede inden 1ste Leveaars Udlgb.

Vil man sege en nzermere Forklaring for denne For-
bedring af nyfodte Borns Levesandsynlighed, ligger det jo
lige for at henvende Opmeerksomheden paa den epide-
miske Sommerkolerine, som ubetinget er den
Dgdsaarsag, der spiller den stgrste Rolle for denne
Aldersklasse. — Og en Opgorelse for de 20 Aar fra
1882—1902 viser da ganske rigtigt for denne Sygdoms
Vedkommende en Aftagen i Udbredelse og Betydning
som Dgdsaarsag. Deles de 20 Aar i de samme fire
Femaarsperioder som ovenfor, viser det sig, at Kole-
rinens Sygelighedskvotient for disse fire Femaar er
henholdsvis 315, 263, 238 og 195 for hver 10,000 Ind-
byggere, og Dodelighedskvotienten henholdsvis 171,158,
136 og 143 for hver 100,000 Mennesker.

Vil man gaa over til en anden epidemisk Sygdom,
som i en Del af den Periode, Talen er om, sterkt
decimerede den noget wldre Barnealder, Difterien,
vil vi for denne Sygdoms Vedkommende finde en endnu
mere igjnefaldende Forbedring af Forholdene. Af Dif-
teri og Croup anmeldtes i Tidsrummet 1882—86 36, i
1887—91 113, i 1892—96 83 og i 1897—1901 46 Til-
feelde for hvert 10,000 Mennesker. Og Difterien med-
forte i det forste af Femaarene for hver 100,000 Men-
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nesker 56 Dodsfald, i det neeste Femaar 136, kulminerede
i 1891 med 164 Dodsfald pr. 100,000, men er derefter
aftaget jeevnt og hurtigt, medferte i det tredje Femaar
en Dodelighed af 75 og i det sidste Kvinkvennium en
Dodelighed af kun 24 pr. 100,000 Mennesker. For-
skellen her i Lebet af 10 Aar er enorm.

Og det er ikke alene i de yngre Aldersklasser, der
viser sig en Fremgang i Dgdelighedsforholdet; ogsaa
for de eldre Aldersklassers Vedkommende lader der
sig paa flere Punkter paavise en lignende Fremgang.
Jeg skal her navnlig pege paa Lungetuberkulosen,
der jo har spillet en storre Rolle som Dgdsaarsag end
nogen anden Sygdom — den har tidligere voldet omtrent
1. af alle Dedsfald. — Vi har her ikke nogen Sygelig-
hedsstatistik at holde os til; et Forseg, der i Slutningen
af Halvfemserne blev gjort paa at samle en saadan
Statistik, blev atter opgivet; forhaabentlig vil Forseget
inden ret leenge blive genoptaget i forbedret Skikkelse.
— Dodsfaldene af Lungetuberkulose udgjorde for hver
100,000 Mennesker i Begyndelsen af Firserne 262, i
Slutningen af Firserne 243, i Begyndelsen af Halvfem-
serne 190, i Slutningen af Halvfemserne 173 — i 1902
er vi endog kommen ned paa 119 pr. 100,000, altsaa
langt mindre end Halvdelen af, hvad det var for 20 Aar
siden.

Jeg skal tilsidst endnu naevne et Par Sygdomme,
som i Modsetning til de hidtil naevnte rent numerisk
ikke spille nogen videre fremtraedende Rolle som Dgds-
aarsag, men som dog altid er egnede til at vaekke en
vis Opmarksomhed, blandt andet fordi de i Reglen
bortrykker deres Ofre i den kraftige Alder, i hvilken
Udsigten til at do ellers ikke er stor, og det ofte med
kort Varsel, den tyfoide Feber og Barselfeberen.
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Af tyfoid Feber anmeldtes i de fire Femaar
henholdsvis 19, 16, 11 og 10 for hver 10,000 Mennesker,
og medens denne Sygdom i det forste af Femaarene
medforte omtrent 16 Dgdsfald for hver 100,000, er vi
i det sidste Femaar nede paa 12 for hver 100,000, og
i den mellemliggende Tid har Dgadelighedsforholdet
endda veeret en Del gunstigere.

For Barselfeberens Vedkommende har Syge-
meldingernes Antal i de fire Femaar udgjort henholdsvis
41, 65, 36 og 20 pr. 10,000; Stigningen i andet Femaar
skyldes vistnok alene, at det dengang indskerpedes
Lzegerne at anmelde alle ogsaa lettere Tilfeelde.

Barselfeberdodeligheden har i de omhandlede Fem-
aar vist en Nedgang fra 14 til 10, til 7 og senest til 4
pr. 100,000.

I 1902 har den summariske Dgadelighedskvotient
veret nede paa knap 15 p. m., og Forholdene viser sig
i det hele i dette Aar at have veeret eksceptionelt
gunstige.

Men jeg skal ikke yderligere traette Forsamlingen
med Talstorrelser; de Tal, jeg allerede har neevnt, ville
vistnok vaere tilstreekkelige til at antyde, at en For-
bedring af Dodelighedsforholdene er fulgt
i de hygiejniske Foranstaltningers Spor.

Samtidig med at der fra det offentliges Side fores
en omfattende Kontrol med det vigtigste Neeringsmiddel
for spaede Born — Komalken —, og samtidig med at
Malkehandelen her i Byen ved privat Initiativ i det
hele er bragt ind i et godt Spor, viser det sig, at Kole-
rinedodeligheden og dermed Dgdeligheden blandt speede
Born i det hele aftager.

Samtidig med at der fra det offentliges Side fores
et virksomt Tilsyn med Plejeborn og Plejehjem — og
Plejeborn rekruteres jo i Hovedsagen blandt de uden-
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for Agteskab fodte Bern —, samtidig dermed viser det
sig, at Dadelighedsforholdene blandt disse Born i seerlig
Grad stille sig gunstigere.

Paa samme Tid som der indferes Forbedringer i
Drikkevandsforsyning, Aflebsforhold og Renovations-
forhold mindskes Udbredelsen af en Sygdom som den
tyfoide Feber.

Vi fore omfattende Kontrol med de Fodemidler,
ved hvilke det antages, at Tuberkulosesmitten kan
overfores fra Dyr til Menneske, vi optage paa mange
Punkter Kampen mod Tuberkulosen, og vi se Antallet
af denne Sygdoms Ofre begraxenses stmerkt Aar for Aar

Vort Kendskab til Infektionsveje og Infektions-
muligheder vokse; vi bringe vore virksomme Forsvars-
midler — Isolation og Desinfektion — til Anvendelse i saa
stort Omfang, som Forholdene tillade, og det viser sig,
at adskillige Infektionssygdomme begrenses sterkt i
Udbredelse.

For en Del kan der her vezre Tale om et tilfeeldigt
Sammentraef i Tid, for en Del er der al Grund til at
antage en Aarsagsforbindelse mellem de hygiejniske For-
anstaltninger og Forbedringen af Dgdelighedsforholdene :
i hvor stort Omfang et saadant Aarsagsforholds Eksistens
lader sig nzermere dokumentere, vil der naeppe her
vere Lejlighed til at komme ind paa.

Vi vil nu bede Kongresdeltagerne selv at se 0g
selv at demme.

Og jeg skal kun til Slutning tillade mig at udtale
det Haab, at Kongresmedlemmerne, naar Kongressen er
endt, maa kunne medtage en Forestilling om, at vi
siden sidst har streebt at tilegne os de Fremskridt, som
Videnskaben har vist Vej til og som Teknikens Fuld-
kommengorelse har muliggjort, at vi efter Evne har
sogt at tage Del i det Kulturarbejde, hvis Maal er at
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tilvejebringe de bedst mulige Levevilkaar for det storst
mulige Antal Mennesker, og at det Arbejde i Sundheds-
plejens Tjeneste, som Teknikere og Hygiejnikere her
have rakt hinanden Haanden til at udfere, og som de
vedkommende Myndigheder stadig have viet en vaagen
Interesse, at det ikke har veret ganske forgzeves.



















