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PROPOSITION DE LOI -

sur Inspection Médicale Scolaire.

DEVELOPPEMENTS

MespaMes, MESSIEURS,

De nombreuses observations ont révélé, dés avant la
guerre, une proportion notable de débiles dans notre po-
pulation scolaire : depuis 1940, on sait que 1'état sanitaire
de I'enfance et de la jeunesse belges a encare décliné.

Parmi les moyens propres a remédier & cet état de cho-

ses, I'Inspection Médicale Scolaire occupe une place trés:

importante. En effet, elle réalise un dépistage des tares et
déficiences individuelles en méme temps que 1'assainisse-
ment du milieu scolaite, Les dispositions qui régissent
maintenant cette inspection atteignent seulement une par-
tie des écoliers: ceux qui fréquentent les écoles primaires
subsidiées, soit la grande majorité des enfants de moins de
14 ans, mais plus aucun au dela de cet dge. '

L’expérience montre que le systdme actuel fonctionne
d’une fagon trés insuffisante; il n'offre pas, en effet, les
garanties d’une bonne exécution technique, ni pour-la tu-
telle sanitaire ni pour !'Inspection d'Hygiéne,

La réforme vise & étendre & tout I'enseignement I'Inspec-

tion. Médicale Scolaire, et & la faire réaliser avec un maxi- -

mum d’efficacité, tout en respectant les droits essentiels
des personnes et des établissements intéressés.

L’abrogation de I'article 45 de la loi organique de l'en-
seignement primaire (art. 1) marque bien que I'lnspec-
tion Médicale Scolaire doit &tre étendue & l'ensemble de
|'enseignement, Il est avantageux d'introduire une 1égisla-
tion générale, donc indépendante de la loi qui régit I'en-
seignement primaire.

La subdivision introduite par I'article 2 est basée sur

28 Jun 1946,

WETSVOORSTEL

op het Medisch Schooltoezicht.

TOELICHTING

MEVROUWEN, MijNE HEEREN,

Uit talrijke waarneminigen is gebleken, dat reeds véér
den oorlog de bevolking van onze scholen een aanzienlijk
aantal zwakke kinderen telde. Sedert 1940, is de gezond-
heidstoestand van onze kinderen en onze jeugd nog achterx-
uitgegaan,

Om dezen toestand te verhelpen, vervult het Medisch
Schooltoezicht een zeer gewichtige rol. Het spoort de
individueele gebreken en zwakheden op en bevordert de
gezondmaking van het schoolmilieu. De beschikkingen die
thans deze inspectie beheerschen, bereiken slechts een ge-
deelte van de scholieren: dezen die de gesubsidicerde
lagere scholen bezoeken, hetzij de groote meerderheid der
kinderen beneden de 14 jaar, maar geen enkel boven dien
leeftijd. :

De ervaring heeft uitgewezen, dat het huidige stelsel op
zeer onvoldoende wijze werkt en, in feite, niet de waarbor-
gen biedt voor een goede technische uitvoering noch voor
de gezondheidsvoogdij, noch voor het hygiénisch toezicht.

De hervorming strekt er toe het Medisch Schooltoe-
zicht tot geheel het onderwijs uit te breiden, en het de
doelmatigst mogelijke werking te verzekeren, mits eerbie-
diging van de essentieele rechten van de betrokken per-
sonen en inrichtingen.

De intrekking van artikel 45 van de wet tot regeling van
het lager onderwijs (art. 1) duidt aan, dat het Medisch
Schooltoezicht tot geheel het onderwijs moet uitgebreid
worden. Het biedt een onmiskenbaar voordeel een alge-
meene wetgeving in te voeren onafhankelijk van de wet

- die het lager onderwijs regelt.

De door artikel 2 ingevoerde onderverdeeling steunt op

G.
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une distinction entre les mesures de tutelle visant des per-
sonnes et les mesures d inspection visant des établisse-
ment, des locaux, des programmes.

Ces deux aspects de I'lnspection Médicale Scolaire se
complétent et doivent s’appuyer mutuellement, mais il ¥
tout avantage & les séparer dans l'exécution: les mesures
de tutelle relevent de la médecine préventive, I'inspection
releve de I'hygiéne et revét un caractére administratif, ce
qui implique une organisation différente et une optique
différente chez les médecins chargés de ces deux services.

L’article 3 précise I'objet de la tutelle sanitaire; on peut
espérer que les avis donnés par les médecins guideront les
maitres et les directions d’établissements tant dans la réa-
lisation générale des programmes, des horalres et de la
discipline que dans leur application aux personties.

Les avis donnés aux parents et aux intéressés les met-
tront en état de prendre toutes mesures utiles pour la pro-
tection de la santé: ils les engageront & consulter leur mé-
decin traitant pour les affections dont ils sont alteints et
qui pourront &tre traitées avec beaucoup plus d'efficacité
si elles le sont & temps.

Au point de vue mental, 'avis du médecin se fondera
sur 'appréciation subjective des maitres et des parents, sur
un test collectif, sur I'examen médical et, dans les cas ou
le besoin s'en ferait sentir, sur un test individuel. Cet avis
sera un élément important dans 1'individualisation de ’en-
seignement; et on pourra aiguiller & temps, vers des classes

spéciales, les enfants dont la présence dans l'enseigne-

ment peut &tre nuisible pour leurs condisciples et pour eux-
mémes,

L’article 4 consacre 'extension de la tutelle sanitaire 2
tous les écoliers et étudiants. 1l est du plus haut “intéré
que cette tulelle ne soit pas-limitée aux enfants de moins
de 14 ans et, en particulier, qu'elle s’exerce pendant les
années critiques de la puberté et de la post-puberté.

.’extension de la tutelle sanitaire au personnel ensei-
gnant et au personnel de service est une exigence légitime;
elle a surtout pour objet de permettre I'dlimination d'élé-
ments atteints d'une affection qui les rend inaptes & leurs
fonctions.

L’article 5 constitue une innovation actuellement. L'exa-
men de la tutelle sanitaire se passe & 1'école et ce dans un
local de fortune. 1l sera dorénavant réalisé dans un local
spécialement congu et équipé et situé de préférence sous
le méme toit que d'autres services de médecine préventive
et d'aide sociale. Dans les régions rurales a faible densité
de population, il faut envisager la création de dispensaires
itinérants.

L obligation de provequer V'examen de tutelle pese sur
la direction de chaque établissement de plein exercice
(art. 6).

La liberté de choix du dispensaire est dans la ligne tra-
ditionnelle de nos institutions; elle respecte la pluralité des
idéologies et rend possible le climat de confiance indis-
pensable 4 |'exercice d'une bonne médecine.
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een onderscheid tusschen de voogdijmiaatregelen in zake
personen en de maatregelen van toezicht die 'betrekking
hebbén op inrichtingen, lokalen en programma’s.

Deze twee aspecten van het Medisch Schooltoezicht
viillen elkaar aan en moeten elkaar onderhng steurnien,
maar men heeft er alle voordéel bij, ze bij de uitvoering te
scheiden; de voogdijmaatregelen behooren tot de voorbe-
hoedende geneeskunde, het toezicht behoort bij de Hygiéne
en is van administratieven aard; dit veronderstelt een ver-

schillende organisatie en een verschillend standpunt bij de -

met deze diensten belaste geneesheeren.

‘Artikel 3 omschrijft het doel van de gezondheidsvoogdij.
Men mag hopen, dat de door de geneesheeren uitge-
brachté adviezen de schoolbesturen zullen leiden, zoowel
bij de algemeene verwezenlijking van programma’ s, les-
roosters en tucht, als bij hun toepassing op de belangheb
benden afzonderlijk.

De aan de ouders en beiangnebbenden verstrekte adviezen
zullen hen in staat stellen de noodige maatregelen te nemen
voor de bescherming van de gezondheid ; zij zullen aange-

zet worden hun huisdokter te raadplegen voor de aandoe--

ningen waardoor zij aangetast zijn en die met veel meer
doelmatigheid zullen kunnen behandeld worden, zoo zulks
te bekwamer tijd geschiedt.

Wat den geest betreft, zal het advies van den geneesheer
steunen op de subjectieve beoordeeling van meesters en
ouders, op een collectieven test, op een geneeskundig
onderzoek en, zoo het noodig blijkt, op een individueelen
test. Dit advies zal een belangrijk ‘element vormen by de
lndwxduahseermg van het onderwijs; men zal aldus kinde-

ren wier aanwezigheid in het algemeen onderwijs schade-
lijk zou kunnen zijn voor hun medescholieren en voor hen’

zelf, tijdig kunnen richten naar speciale klassen.

Artikel 4 breidt de gezondheidsvoogdij uit tot alle scho-
lieren en studenten. Het is van het hoogste belang, dat deze
zich niet zou beperken tot de kinderen bepeden 14 jaar
en dat ze meer in 't bijzonder zou uitgeoefend worden
tijdens en na de puberteit.

De uitbreiding van de gezondheidsvoogdij tot het leeraat-
corps en iot het dienstpersoneel is een gerechtvaardigde
eisch, zij heeft ten doel diegenen te verwijderen die -aan-
getast zijn door een kwaal die hen onbekwaam maakt hun
functie te vervullen.

Artikel 5 luidt een nieuwigheid in. Het onderzoek voor
de gezondheidsvoogdij heeft thans plaats in de school-zélt
of mn een gelegenheidslokaal. Het moet voortaan gedaan
worden in een bijzonder ad hoc opgevat en ingericht lokaal
en, bij voorkeur, in hetzelfde gebouw als andere diensten
voor voorbehoedende geneeskunde en sociale hulp. Op het
platteland met geringe bevolkingsdichtheid, zal de oprich-
tmg moeten overwogen worden van rondreizende dispen-
saria,

De directie van elke inrichting met volledig onderwijs
heeft tot plicht te doen overgaan, tot het onderzoek voor
gezondheidsvoogdij (art. 6).

De vrijheid: van keuze van dxspensanum ligt'in de tra-
ditioneele lijn van onze instellingen, zij eerbiedigt de meet-
voudigheid van de ideologieén en schept een gunstig kli-
maat van vertrouwen, dat onontbeerhjk is bij de uitoefe-
ning van een goede geneeskunde,
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La liberté des personnes est encore garantie par I'ar-
ticle 7 gui prévoit la possibilité pour les parents ou pour
les intéressés {étudiants majeurs, personnel enseignant et
de service) de faire pratiquer I'examen par un médecin de
leur choix. Il est toutefois souhaitable que cette pratique
reste exceptionnelle, puisque le libre choix du dispensaire
par I'école donne déja de trés grandes garanties. Il fallait
toutefois prévoir cette possibilité, mais elle sera restreinte
dans la pratique par le fait que 'examen devra se faire
aux frais des intéressés (voir article 9). Le médecin res-
ponsable du dispensaire choisi par 'école exerce un cer-
tain contrble sur cet examen particulier.

L’article 8 est destiné & protéger 1'individu atteint d'une
affection qui le rend inapte et aussi & protéger la collecti-
vité scolaire vis-a-vis des porteurs de germes de maladies
contagieuses ou vis-a-vis des individus atteints d’affections
mentales graves. Le recours 2 une université (au choix du
requérant) constitue une garantie suffisante en cas de con-
testation, tandis que la protection de la collectivité sco-
laire dans les cas graves est assurée par le caractére obli-
gatoire d'un avis d’exclusion immédiate.

L’article 9 régle la question des frais. I} n’innove pas
guant au principe puisque déjd, maintenant, c’est la com-
mune qui supporte les frais de I'Inspection Médicale Sco-
laire. Toutefols, I'extension de la tutelle sanitaire & un
grand nombre d’écoles qui regoivent normalement leurs
éléves ou leurs étudiants de toute une région ou méme de
I'ensemble du pays, rend nécessaire de répartir entre les
communes la dépense totale plutdt que de laisser chacune
payer directement pour les écoles situées sur son territoire.

Les dispensaires seront dédommagés sur la base des
prestations, ¢'est-a-dire des examens effectuds. Le baréme
établi pour ces prestations devra assurer aux médecins des
honoraires suffisants et couvrir les frais généraux des dis-
pensaires, Il est normal que les examens exceptionnels
prévus aux articles 7 et 8 (dernier alinéa) restent a charge
des intéressés.

L’article 10 organise I'inspection d'hygiéne dans l'en-
seignement ; il en affirme le caractére obligatoire et en pré-
cise 1'objet. Cette inspection s'étend aux conditions géné-
rales de la vie & I'école. Elle permettra de faire progresser
I'éducation physique encore déficiente. Le paragraphe c)
implique le contrdle de la suite donnée par 1'école aux
avis médicaux prévus a l'article 8. Cette inspection est
tout naturellement, en raison de son caractére administra-
tif, du ressort de médecins fonctionnaires du Ministére de
la Santé Publique.

Il est question deux fois (art. 5 et 12) de la section com-
pétente du Conseil Supérieur de 'Hygiéne. Cette section,
qui est encore & créer, devrait comporter outre des tech-
niciens, des représentants de l'enseignement organisé par
les pouvoirs publics et de 'enseignement libre.

L’arrété royal d’application prévu 2 Particle 12 devra
tenir compte de la quasi inexistence de dispensaires appro-
priés, et prévoir une période d'adaptation raisonnable.
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De vrijheid van het personeel wordt cok nog gewaarborgd
door artikel 7, dat voor de ouders of voor de belanghebben-
den (meerderjarige studenten, leéraars en dienstpersoneel)
de mogelijkheid voorziet dit onderzoek toe te vertrouwen
aan een door hen gekozen geneesheer. Het is echter wen-
schelijk, dat deze handelwijze de uitzondering zal blijven,
vermits de vrije keuze van dispensarium door de school
reeds zeer groote waarborgen biedt. De mogelijkheid zelf
moest nochtans voorzien worden, ze zal echter in de prak-
tijk beperkt zijn door het feit, dat het onderzoek moet pe-
schieden op kosten van de belanghebbenden (zie art. 9).
De verantwoordelijke geneesheer van het door de school
gekozen dispensarium oefent echter een zekere contrle
uit op dit particulier onderzoek. ,

Artikel 8 is bedoeld ter bescherming van de personen
aie aangetast zijn door een kwaal die hen ongeschikt
maakt, maar ook van de schoolgemeenschap tegenover die-
genen die in zich kiemen van besmettelijke ziekten dragen
of lijden aan zware geestesstoornissen. Het beroep op een
universiteit (naar keuze van den aanvrager) is, in
geval van betwisting, een voldoende waarborg, terwijl voor
zware gevallen de bescherming van de schoolgemeenschap
verzekerd is door het verplicht karakter van een advies voor
onmiddellijke uitsluiting.

Artikel 9 regelt het vraagstuk der kosten. Het brengt
geen wijziging aan het beginsel, vermits het ook nu de
gemeente is, die de kosten draagt van het Medisch School-
toezicht. De uitbreiding, evenwel, van de gezondheids-
voogdij tot een groot aantal scholen, die bezocht worden
door leerlingen uit een heele streek of zelfs uit heel het
land, maakt het nochtans noodzakelijk de gezamenlijke
kosten te verdeelen onder alle gemeenten, in de plaats van
elke gemeente rechtstreeks te laten betalen voor de op haar
gebied gevestigde scholen.

De dispensaria zullen vergoed worden op basis van de
prestaties, dit is, van de gedane onderzoeken. Het voor déze
prestatie vastgesteld barema moet aan de geneesheéten
voldoende honoraria verzekeren en de algemeene kosten
van de dispensaria dekken. Het is normaal, dat de buiten-
gewone onderzoeken, voorzien bij artikelen 7 en 8 (laatste
alinea) ten laste blijven van de belanghebbenden.

Artikel 10 richt het hygiénisch toezicht in het onderwijs
in, bevestigt zijn verplicht karakter en omschrijft zijn doel.
Dit toezicht strekt zich uit tot de algemeene voorwaarden
van het schoolleven. Het zal toelaten de nog in gebreke
gebleven lichamelijke novoeding te bevorderen. Para-
graaf ¢) omvat de contréle over het gevolg dat de school
geeft aan de geneeskundige adviezen zooals voorzien bij
artikel 8. Wegens zijn administratiel karakter, behoort dit
toezicht natuurlijk tot de bevoegdheid van de geneesheeren-
ambtenaren van het Ministerie van Volksgezondheid.

Er is tweemaal sprake (art. 5 en 12) van de bevoegde
afdeeling van den Hoogen Raad vdor Hygiéne. Deze nog
op te richten afdeeling zou, huiten de technici, moeten be-
staan uit vertegenwoordigers van het door de openbare
besturen ingericht onderwijs evenals van het vrij onderwijs.

Het Koninklijk besluit van toepassing, voorzien bij arti-
kel 12, zal rekening moeten houden met het practisch ont-
breken van geschikte dispensaria en een redelijke periode
van aanpassing moeten voorzien,
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La réforme proposée ne sera rapidement efficace que
si elle rencontre la collaboration chaleureuse de toutes les
autorités responsables de l'enseignement,

i4]

De hervorming zal slechts doelmatig zijn zoo i) de volle
‘medewerking ontmoet van al de voor het onderwijs ver-
antwoordelijke autoriteiten.

Arthur GILSON.

PROPOSITION DE LOI

ARTICLE PREMIER.

L’article 45 de la loi organique de !'enseignement pri-
maire est abrogé.

ART. 2.
L’Inspection Médicale Scolaire comporte :

a) la tutelle sanitaire des écoliers et des étudiants, du
personnel enseignant et du personnel de service.
b) I'inspection d'hygiéne dans I'enseignement.

ART, 3.
La tutelle sanitaire a pour objet de:
a) constater I'état de santé physique et mentale;

b) déceler les altérations de la santé physique et men-
tale;

¢) donner aux maitres des avis d’ordre collectif et indi-
viduel concernant I’'éducation des écoliers tant au point
de vue intellectuel que physique;

d} donner aux intéressés ou, s’ils sont mineurs, a leurs
parents, toutes les indications utiles pour protéger leur
santé et remédier aux déficiences constatées.

ART. 4.

La tutelle sanitaire s’étend & tous les écoliers et étu-
diants ainsi qu'au personnel enscignant et au personnel
de service, dans tous les établissements d’enseignement de
plein exercice.

ART. 5,

La tutelle sanitaire sera réalisée par un dispensaire ap-
proprié, qui remplit quant aux locaux, & 1'équipement et
au personnel les conditions fixées par un arrété royal. Cet
arrété gera pris aprés avis de la section compétente du
Conseil Supérieur de 'Hygitne.

ArT. 6.

L’autorité dont dépend 1'établissement d'enseignement
a l'obligation de provoquer I'examen des éléves ou étu-

WETSVOORSTEL

EERSTE ARTIKEL.

Artikel 45 van de wet tot regeling van het lager onder-
wijs wordt ingetrokken.

ART. 2
Het Medisch Schooltoezicht omvat :

a) de gezondheidsvoogdij van scholieren, studenten, on-
derwijzend personeel en dienstpersoneel;
b) het hygiénisch toezicht in het onderwijs.

ART. 3.
De gezondheidsvoogdij heeft ten doel :

a) den gezondheidstoestand van geest en lichaam vast
te stellen;

b) de verslechtering van de geestes- en lichaamsgezond-
heid na te gaan;

c) aan de schooloverheden adviezen van collectieven en
individueelen aard te verstrekken inzake de opvoeding van
de scholieren in intellectueel en lichamelijk opzicht;

d) aan de belanghebbenden of, bij minderjarigheid, aan
de ouders alle nuttige aanduidingen te geven voor de be-
scherming van de gezondheid en het verhelpen van de
vastgestelde gebreken.

ART. 4:

De gezondheidsvoogdij strekt zich uit tot al de scholie-
ren en studenten, evenals tot het onderwijzend personeel
en het dienstpersoneel, in al de inrichtingen met volledig
onderwijs.

A'RT: 5.

De gezondheidsvoogdij wordt uitgeoefend door een ge-
schikt dispensarium dat, wat lokalen, inrichting en per-
soneel betreft, beantwoordt aan de bij Koninklijk besluit
vastgestelde voorwaarden. Dit besluit wordt genomen na
voorafgaand advies der bevoegde afdeeling van den Hoo-
gen Raad voor Hygiéne.

ART. 6.

De overheid, onder wier gezag de onderwijsinrichting
staat, is verplicht ten minste éénmaal per jaar over te gaan
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diants et du personnel enseignant et de service une fois
par an au moins. Elle choisit librement le dispensaire par
lequel la tutelle safiitaire sera réalisée & son intervention.

ART, 7.

Les patents qui refuseraient de faire examiner leur en-
fant mineur par le dispensaire choisi par 1'école, sont tenus
de le soumettre 3 un examen pratiqué par le médecin de
leur choix, rhais suivant les mémes modalités que celles

prévues pour l'examen pratiqué par le dispensaire. Les '

assujettis majeurs ont la méme faculté en ce qui les con-
cerng. Le médecin responsable du dispensaire choisi par
I'école devra &tre tenu au courant, par son confrére, des
résultats de I'examen individuel auquel il aura procédé.

Art. 8.

L’examen de tutelle comporte 1'établissément d'une fi-
che communiguée a la direction de 1'établissement et in-
diquant :

1° si I'intéressé est ou n’est pas apte & fréquenter I'école
ou 3 faire partie de son personnel;

-2* st une afféction contagieuse ou susceptible de nuire
4 V'enseignement impose son exclusion immédiate.

En cas de contestation, l'intéressé ou la direction peut
demander Pavis définitif d’une commission d’appel orga-
nisée auprés de la faculté de médecine d'une des quatre
universités du royaume. Ce recours n’est pas suspensif &
I'égard d'un avis d’ exclusmn immédiate donné par le pre-
mier médecin.

ArT. 9.

La rétribution des prestations assurées par le dispen-
saire sera liguidée a celui-ci par I'Ftat suivant un baréme
fixé par arrété royal. L'Etat en récupére le montant sur
les parts ou additionnels revenant aux communes dans le
paiement des impdts directs,

L’intervention respective des communes dans la dépense

totale de la tutelle sanitaire scolaire est arrétée d'aprés
leur population établie par le dernier recensement décen-
nal.

Les frais entrainés par les examens prévus a 'article 7
et au dernier alinéa de 1'article 8 sont & charge des per-
sonnes ou établissements qui les requidrent.

ArrT, 10.

Tous les établissements d'enseignement de plein exer-
cice sont soumis & une inspection d’hygiéne qui a pour
objet de contrdler:
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tot het onderzoek van leerlingen of studenten en van het
onderwx;zend personeel en het dienstpersoneel. Zij heeft
de vrije keuze van het dispensarium “dat, mgevolgc haar
tusschenkomst, de gez«mdheldsvoogdu uitoefent.

Anrr.7.

De ouders die mochten weigeren hun minderjarige kin-
deren te laten onderzoeken door een door de school geko-
zen dispensarium zijn verplicht hen aan een onderzoek te
onderwerpen door den geneesheer van hun keuze, maar
steeds volgens ‘dezelfde modaliteiten als deze yoorzien
voor het onderzoek in het dispensarium. De meer-
derjarigen hebben, wat hen betreft, dezelfde mogelijkheid.
De verantwoordelijke geneesheer van het door de school
gekozen dispensarium wordt door zijn collega op de hoogte
gebracht van de resultaten van dit individueel onderzoek.

ART. 8.

Met het ocog op het onderzoek, wordt een kaart opge-
maakt, die aan de directie van de onderwl]smnchtmg
voorgelegd wordt en waarop vermeld staat :

1° of de belanghebbende al dan niet geschikt is de school
te bezoeken of van het personeel er van deel uit te maken;

2° of een besmettelijke kwaal of een die van dien aard is
dat zij het onderwijs schaadt, zijn onmiddellijke uitsluiting
noodig maakt.

Ingeval -van betwisting, kan de belanghébbende of de
directie het definitief advies inwinnen van een commissie
van beroep, ingericht bij ‘de faculteit van geneeskunde
van €en der 4 universiteiten van het koninkrijk. Dit verhaal
is niet opschorsend ten aanzien van het advies tot onmid-
dellijke uitsluiting, uitgaande van den eersten geneesheer.

ART. 9.

De betaling van de door het dispensarium geleverde.
prestaties wordt door den Staat vereffend volgens een bij
Koninklijk besluit vast gesteld barema. De Staat houdt dit
bedrag af van het aandeel opcentimes die aan de gemeen-
ten toekomen bij de betaling van de directe belastingen.

De respectievelijke tusschenkomst der gemeenten in de
gezamenlijke uitgaven voor gezondheidsvoogdij in de
scholen, wordt bepaald door hun bevolkingscijfer zooals
dit blijkt uit de laatste tienjaarlijksche volkstelling.

De uitgaven teweeggebracht door de onderzoeken, voor-
zien bij artikel 7 en de laalste alinea van artikel 8, komen
ten laste van de personen of inrichtingen die deze onder-
zoeken aanvragen.

ART. 10,

Al de inrichtingen met volledig onderwijs zijn onder-
worpen aan het hygiénisch toezicht, dat contrdle uitoefent
over: ' '
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a) I'bygitne des locaux scolaires et les conditions hygié-
nigues de la vie & I'école;

b) I'éducation physique;

¢) la prophylaxie des maladies tranismissibles parmi les
écoliers, le personmel enseignant et le personnel de ser-
vice;

d) TI'exécution par |'école de lobhgatlon prevue 3 l'ar-
ticle 6.

Cette inspection est ‘assurée par des médecins inspec- -

teurs du Ministére de la Santé Publigue; la direction de
I'établissement a I'obligation de leur assurer le libre accés
pour 'exercice de leurs fonctions,

ArrT. 1.

Les contraventions aux dispositions de la présenie loi
peuvent étre rendues passibles de peines correctionnelles.

ArT. 12,

Les conditions d' apphcatxon de la présente loi seront
déterminées par arrdté royal, la section compétente du
Conseil Supérieur d’Hygiéne ayant été entendue.

{e]

a) de hygiene van de schoollokalen en de hyglemschc
voorwaarden van het schoolleven;

b) de lichamelijke opvoeding;

¢) de prophylaxe van de overdraagbare ziekten bij de
scholieren, het onderwijzend personeel en het dienstperso-
neel;

d} de uitvoering, door de school, van de bij artikel 6
voorziene verplichting.

Dit toezicht wordt verricht door de geneesheeren-inspec-
teurs van het Ministerie van Volksgezondheid; de school-
directie is verplicht hun vrijen toegarig te verleenen voor
de uitoefening van hun functie.

"ART. 1.

De overireding van de beschikkingen van deze wet kan
correctioneele straffen met zich brengen.

Art. 12

- De vootwaarden van toepassing van deze wet worden
bepaald bij Koninklijk besluit, na voorafgaande inwinning
van het advies der bevoegde afdeeling van den Hoogen
Raad voor Hygiéne.

Arthur GILSON,
Hilaire WILLOT,
CGeorges LOOS,
Pierre HARMEL, .
Paul CLERCKX.
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