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den Bruchleidenden empfohlen werden kann. Die Bruchbänder, sie mögen noch so gut kon-
struiert und angelegt sein, sind wohl häufig imstande, einen nicht zu großen Bruch zurück
zuhalten, eine eigentliche Heilung von Untcrleibsbrüchen bringen sie nur selten und jeden-
falls nur im jugendlichen Alter zustande, so sehr auch die Reklamen berufener und unberufener
Brnchspezialisten völlige Heilung versprechen. Beim Erwachsenen ist und bleibt jedes Bruch-
band ein lästiger Notbehelf, über den man in Ermangelung eines besseren froh ist, der aber
eine Heilung so wenig herbeiführt, wie eine Krücke dem Einbeinigen sein verlorenes Bein
wirklich ersetzt. Wenn ein Bruchband gut angepaßt ist und gut sitzt, so daß es den Bruch
mit Sicherheit zurückhält, dann ist es imstande, eine Einklemmung zu verhüten; eine Heilung
wird es nur im jugendlichen Alter und bei günstigen Verhältnissen bewirken können. Wenn
aber, wie das leider so außerordentlich häufig der Fall ist, das Bruchband schlecht oder gar
nicht paßt, so daß der Bruch darunter austreten kann, dann ist es für seinen Träger nicht
nur kein Nutzen, sondern eine Gefahr, es kann eine Einklemmung direkt veranlassen.

Darum möge sich das Publikum hüten vor jenen schwindelhaften Brnchbandhändlern,
mögen sie nun aus Appenzell, Röthenbach, Paris oder anderswoher ihre großartigen Zeitnngs-
Versprechungen inserieren und unermüdlich ihre Ware mit der Behauptung an den Mann
zu bringen suchen, daß ihr „verbessertes System" jeden Bruch heile. Das ist nicht möglich
und nicht wahr. Die sicherste Möglichkeit, die Brüche zur Heilung zu bringen, bietet nicht
der Bruchbandkrämer, der so häufig vom Wesen der Unterlcibsbrüche nichts versteht, sondern
das Messer des Chirurgen.

Auf der letzten Versammlung der Irrenärzte Südwest-Dcutschlands hielt Prof. Kraepelin
(Heidelberg) einen Vortrag über die Bädcrbehandlung der Geisteskranken. Diese Bädcrbchand-
lung ist im allgemeinen da angezeigt, wo uns die Bellbehandlung im Stich läßt. Der Kranke
wird, eventuell unter Benutzung von Polstern, in ein lauwarmes Bad (64,6 (I) gesetzt, in
dem er Tag und Nacht ohne Unterbrechung verbleibt. Selbst die Mahlzeiten werden im Bade
eingenommen. Natürlich ist eine beständige Aufsicht und wiederholte Messung der Wasser-
wärme nötig. Unter diesen Voraussetzungen kann die Bäderkur aber Wochen- oder selbst mo-
natelang fortgeführt werden. Die Bäderbehandlung ist bei verschiedenen Formen der geistigen
Störung, namentlich aber bei Anfrcgungsznständen aller Art (Delirien) vorteilhaft anzuwen-
den. Nach den von der Heidelberger Klinik gemachten Erfahrungen sind unangenehme Zwi-
schenfälle nicht zu befürchten. Die Reinlichkeit und Neinhaltung der oft so unsauberen Geistes-
kranken ist natürlich im Bade viel leichter dnrchzusühren, ein Durchlügen der Kranken leicht
zu vermeiden. Das Unterpersonal, das immer noch dazu neigt, die Isolierung n. s. w. der
Kranken mehr als eine Strafe, denn als eine ärztliche Verordnung anzusehen, wird durch die

neue Behandlungsart gleichzeitig erzogen und von Gewalttätigkeiten abgehalten, indem die
Kranken sich viel eher und ohne Gewaltanwendung dazu überreden lassen, in die Badewanne
zu steigen. Daß die Kranken häufig Arzte und Pflegepersonal mit Wasser bespritzen, muß
man allerdings mit in den Kauf nehmen.

Natürlich ist diese Art der Behandlung nur in Irrenanstalten durchführbar, weil man
zur Überwachung ein besonders geschultes Personal nötig hat. Für die Anwendung im Hause
ist das Verfahren außerdem deshalb kanm geeignet, weil die Kranken, bei denen man es mit
Vorteil anwenden kann, in die geschlossene Anstalt gehören.

Saimmtcrticrcin Huttwil. Unsere Lektion veranstaltete Sonntag den 27. Juli eine Feld Übung
beim Häbcrnbad, Hz stunde von hmttwit. Mittags t Uhr war samnitung im großen Saale der Bad-
wirtschaft, wo nach kurzer Begrüßungsrede dnrch unsern Präsidenten, Hrn. Fb. haSler, Lehrer, der Appell
erfolgte. Derselbe ergab tlv Anniesende, ungefähr 7,7 ho sämtlicher Aktivinitgliedcr. (Diese geringe Bcteili-

Neuerungen auf dem Gebiete der Jrrenpflege.

Airs den Vereinen.



127

gung kommt daher, weil eine große Zahl Samariter dem Eisenbalmpersonnl angehören und infolge Dienst-
leisiung verhindert sind, den Übungen und Vortragen beizuwohnen.) Vertreten war auch unser verehrtes
Ehrenmitglied Hr. Dr. Minder von Huttwil. Mehrere auswärtige Samariter waren anwesend von Madis-
wil und Weise,n.

Der Übungsleiter, Hr. Dr. Ioß von Huttwil, teilte hierauf folgende Supposition mit: Im Hähern-
bad ist eine Tanzbclustigung, welche bis zum folgenden Morgen dauert. Auf dem Heimwege geraten zwei
Parteien starkangelrunkcncr, händelsüchtiger Burschen beim Fußsteg über die Lnngetcn, ungefähr M0 Nieter
oberhalb des Bades, in Streit, welcher in eine großartige Schlägerei und Messerte ausartet. Es werden
Finger, Nippen, Beine ?c. zerschlagen, Verrenkungen u. s. w. verursacht, Messerstiche ausgeteilt, ja sogar
einen Ertrunkenen gibt's. Der Fußsteg über den Fluß wird beschädigt, so daß er nicht mehr passierbar ist.
Der Samaritcrverein Huttwil wird aufgeboten, diesen selbstverschuldet Verwundeten die erste Hilfe zu leisten
und sie im Httbernbad bis zum Transport ins Spital oder »ach Hause unterzubringen.

Damit jedes der 119 anwesenden Aktivmitglicdcr etwas zu arbeiten bekam, wurden dieselben in
9 Reihe» aufgestellt. An der Spitze jeder Reihe stand ein Chef. Die Arbcitsvcrteilung war folgende:

1. Reihe: Verwundete; 2. und 3. Reihe: Anlegen des Verbandes; 4. und ».Reihe: Transportieren;
6. und 7. Reihe: Einrichten von Fahrmatcrial (Leiterwagen, Velo, Schleife mit Pferd), Erstellen einer
Notbrücke; 3. Reihe: Einrichten des Lazarettes, Krankenpflege; 9. Reihe: Polizei.

Nachdem die Verwundeten, mit sichtbar zu tragenden Nummern versehen, abmarschiert und sich auf
dem Ilnglücksplatz nach freiem Belieben verkrochen hatten, begann die Arbeit. Die Reihen 2 und 3, 4 und 5

erhielten ebenfalls Nummern zur leichtern Auffindung ihrer Verwundeten Sobald diese gefunden, die Wun-
den in Augenschein genommen, wurde das nötige Verbandmaterial gefaßt. Recht interessant ging das Trans-
Portieren. Weil der Weg ziemlich schwierig, war eine Trägcrablösung nötig. Große Aufmerksamkeit schenkte

das zahlreiche Publikum der Pferdeschlcife, nur aus zwei Stangen hergestellt. Dieses Fahrtransportmittel
ist ein sehr einfaches und für die Verwundeten angenehmes. Schwieriger ging's mit zwei Velos. Soll der

Patient nach Regel schmerzlos liegen können auf angehängter Bahre zwischen den Velos, so leidet die Sta-
bilität. Verkuppelt man die Velos unten auch, so kommt der Kranke oben auf die Velos, weil unten zu
wenig Raum ist infolge der Verkuppelung, und es leidet dann der Kranke beim Transportieren. Besser ist
ein Leiterwagen einzurichten. Mit leichter Mühe wurden 9 Personen auf einen solchen gebettet und hierauf
ins Lazarett geführt. Erwähnung verdient auch die Erstellung der einfachen, doch soliden Notbrücke über
die tr> Meter breite Langete» Die sechs am schwersten Verwundeten mußten über dieselbe transportiert
werden. Nach ungefähr zwei Stunden lagen sämtliche Verletzte im Lazarett, dessen Einrichtung und Orga-
nisicrung des Pflcgcrinncnpersonals unter der Leitung unserer tüchtigen HülfSlchrcrin, Frl. Martha Zürcher
von Rohrbach, stand. Zur Verfügung war Stroh und für die Sehwervcrwundctcn Matratzen. Dank der

günstigen Witterung konnte das Lazarett im Freien eingerichtet werden.
Der Übungsleiter hielt eine ziemlich umfangreiche Kritik. Die Transportmittel waren größtenteils

sehr zwcckoicnlich, immerhin fehlte es trotz der sorgfältigen Plusführung auch hie und da nicht an Beiner-
kungcn, wie dieselben noch zweckmäßiger ausgearbeitet werden könnten. Auch die Art und Weise des Trans-
Portes und der Verbände gab zu einigen kleinen Bemerkungen Anlaß. Im allgemeinen galt die Übung als
eine,,gelungene und die Leistungen, sowie die Disziplin der Samariter waren sehr befriedigend. Den Schluß
der Übung bildete eine photographischc Aufnahme des Lazarettes mit Verwundeten, Wärterinnen und um-
stehenden Samaritern.

Nach einer Stunde fröhlichen Beisammenseins bei gesunder Erguickung unter freiem Himmel wurde
das Aufgefrischte und Ncugelcrnte heimgetragen, um es im Notfall verwerten zu können. Ib. Kell.

Der Samariterverein Griincnmatt hielt am 29. Juli 1992 unter Leitung von Hrn. Dr. W. Müller
und der Hülfslehrcr G. Lerch und I. Hirt eine Fcldübung ab, der die Annahme eines Eisenbahnun-
glückes einer supponiertcn Eisenbahn zugrunde gelegt war.

Über Cigarre» und Schloiildsnchtskeime hat Professor F. Klemperer (Berlin) bei

schwindsüchtigen Tabakarbeitcrn Beobachtungen angestellt. Es gibt unter den Cigarrenarbeitern
Haasarbciicr, die den Tabak in ihrem eigenen Heim mit der Hand zu Cigarren verarbeiten.

In der meist doch engen Wohnung, in der der Arbeiter auch ißt und schläft, steht der Ar-
heimisch, auf dem er die Tabakblätter schneidet und rollt. Das Deckblatt wird an seinem

Ende, zur Spitze hin, mit einem Klebestoff bestrichen. Diesen streicht der Arbeiter mit dem

Finger ans, indem er erst in das vor ihm stehende, den ganzen Tag offene Näpfchen mit
Gummi hinein- und dann über das Deckblatt hinfährt. Ist ein solcher Arbeiter schwindsüchtig,
dann fährt er auch beim Drehen und Kleben der Cigarren mit den Fingern über Bart und
Lippen. Ans diese Weise können Schwindsuchlskeime ans die fertigen Cigarren gelangen. Der
Nachweis ist Professor Klemperer durch den Tierversuch gelungen.

Die Malaria. Die Gesellschaft gegen „die Malaria" hat soeben einen kurz zusammen-
gefaßten Bericht erstattet über die vorigen Sommer in ihrem Kampfe gegen das Sumpf-
fieber erlangten Resultate. Beobachtungsstationcn sind in 17 im Bereiche der ungesunden

Vermischtes.
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