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Das Role Kreuz. Z

verstärkt und trotzdem billiger abgegeben ^ Wunsch anschließen, so ist es der, es möchte

werden kann. Wir möchten allen Lesern und dies Jahr jedem ernsten, redlichen Streben, auf

freunden unseres Blattes Gelegenheit geben, welchem Gebiet es auch sei, den gewünschten

ihre Erlebnisse und Meinungen, in bezng auf Erfolg bringen. Möge uns die Freundschaft
die mannigfaltigen Gebiete der Rot-Kreuz- unserer Leser erhalten bleiben, und das gegen-

Arbeit, in diesen Blattern zum Ausdruck zu scitige Zutrauen sich festigen, das allein uns

bringen. Darum fügen wir unsern Glück- helfen wird, den hohen Zielen, die wir uns

wünschen die berechtigte und bescheidene Bitte
^

gesetzt haben, näher zu kommen,

bei: „Sorget für Verbreitung unseres Vereins- In diesem Sinne ein frohes Glückauf

organs." Und wenn wir dieser Bitte noch einen ^ für 1912!

— —

Crlte ttiMe bei Sekirnsrickü

In der Zeitschrift für Samariter und Ret-

tungswesen hat Herr Dr. Hänscl aus Dresden

einen Aufsatz erscheinen lassen über die erste

Hülfe bei Gehirnerschütterungen und Schädel-

brächen. Wir entnehmen diesem Aufsatze einige

der wichtigeren Stellen und möchten fie tin-
seren Samaritern mit unsern Ergänzungen
und Ausführungen zum Studium empfehlen.

Eine Form schwererer Bewußtseinsstörung,
die im Gegensatz zur einfachen Ohnmacht

durch wirkliche organische, d. h. sichtbare Vcr-

änderungen im Gehirn entstanden ist, ist die

bei Gehirnerschütterungen. Die Gehirnerschüt-

tcrung entsteht, wie schon der Name sagt,

durch eine Erschütterung des Gehirns infolge

Sturz auf den Kopf ans der Höhe oder in-

folge eines heftigen Schlages auf den Kopf
durch herabfallende Gegenstände oder bei vcr-

brecherischen Handlungen mittels wuchtiger

Werkzeuge.

Die Veränderungen, die hierbei das Gehirn
erfährt, sind mit Quetschungen an sonstigen

Weichteilcn vergleichbar, ja manchmal ent-

stehen kleine Einrisse in die Hirnsubstanzcn und

infolgedessen minimale Blutungen aus den

kleinsten Haargefäßen.

Hieraus folgt schon, daß man es unter-

lassen muß, bei einem infolge Gehirnerschüt-

tcrung Bewußtlosen den Kopf tief zu lagern,
da ja dann nur noch mehr Blut nach dem

zrungen un6 Zckàlbrucksn.

Gehirn hinströmt und ans den kleinen ge-

borstenen Gefäßen austreten kann.

Noch viel fehlerhafter wäre aber eine Tief-
legnng des Kopfes bei Verdacht auf Schädel-

bruch, der ja außer Gehirnerschütterung noch

vorliegen kann; ein solcher Verdacht liegt aber

stets vor, wenn der Verletzte aus Nase oder

Ohren blutet. Wenn mit Sicherheit nachge-

wiesen werden kann, daß das Blut nicht aus
der Umgebung des Ohres, vielleicht aus einer

kleinen Schürfung in dasselbe hereingeflossen

ist, oder die Blutung nicht eine Folge einer

direkten Nascnquetschung ist, kann ein Schädel-
bruch sogar mit Sicherheit angenommen werden.

Man hat ausgerechnet, daß, wenn sich Blut
zwischen Schüdelknochen und Gehirn ergossen

hat, schon 50 Kubikzentimeter Erguß genügen,

um durch ihren Druck Bewußtlosigkeit eintreten

zu lassen. Hier ist es ja regelmäßig zur Vcr-
letzung größerer Blutgefäße gekommen, aus
denen dann bei Tieflagerung des Kopfes so

starke Blutung ins Schädelinnere erfolgt, daß

hierbei durch Erhöhung des Druckes im

Schädelinnern der Tod herbeigeführt werden

könnte.

Besonders ist bei Gehirnerschütterung auf
Erbrechen zu achten, das ja eins der charak-

teristischcn Erscheinungen der Gehirnerschüt-

ternng ist. Und des weitern ist es gerade
bei der Gehirnerschütterung ^ wie überhaupt
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bei jeder Bewußtlosigkeit — notwendig, daß

dauernd eine Hülfe zugegen bleibt, und zwar
gerade bei Leuten mit Gehirnerschütterung,
weil es gerade hier beim Erwachen ans der

Bewußtlosigkeit zu plötzlicher tobsüchtiger Er-
regung kommen kann. Dr. Hansel hatte eine

Frau zu begutachten, die früher einmal — es

war eine Hotelierschefrau — sich durch einen

Sturz auf der Kellertreppe eine Gehirner-
schüttcrung zogezogen hatte. Sie war niedrere
Stunden bewußtlos: die Frau, die sie beauf-

sichtigen soll, geht nur für kurze Zeit aus
dem Zimmer heraus, in dieser Zeit aber

kommt die Kranke zum Bewußtsein, und unter

vollständiger Berkcnnung der äußeren lim-
stände springt sie ans dem Bett heraus, läuft
in die Gaststube und zertrümmert mehrere

Bierseidel auf den Köpfen ihrer Gäste. Einen

Menschen, der eine Gehirnerschütterung erlitten

hat. soll man nie allein lassen.

Bevor Dr. Hänsel nun zur Besprechung
der ersten Hülfeleistuug beim Schlaganfall
übergebt, spricht er vorerst über die Entstc-

hung des Schlaganfalles und über die Ver-
änderungen, die hierdurch im Gehirn bervor-

gerufen werden. Schlaganfälle es sind nur
Schlagansälle gemeint, die direkt das Nerven-

system bctresfen — können verschiedene llr-
suchen haben. Abgesehen von den Schlag-

Unfällen bei Gehirnerweichung und Gehirn-
geschwülstc» hat man es hauptsächlich mit

zwei Arten der Entstehung zu tun: nämlich

Gefäßverschluß und Gefäßzerrcißung im Gc-

Hirn. Sie Gcfäßzerreißung. bei der es durch

Blutausfluß in daS Gehirn zu einer Zer-
trümmerung von Gchirusubstanz kommt, würd

vor allen Dingen bei bejahrten Leuten vor-
kommen, bei denen durch Adcrverkalkung die

Gefäße brüchig geworden sind, oder aber bei

korpulenten Leuten, die au Ueberfüllung der

Blutgefäße, an Blutandrang nach dem Kopfe
leiden. Daß Alkohol und Syphilis die Brüchig-
keit der Arterien in hohem Maße befördern.

ist längst bekannt. Doch soll hier gleich be-

merkt werden, daß durch richtiges Perhalten

die Katastrophe oft weit hinausgeschoben,
eventuell auch verhindert werden kann.

Der Gefäßverschluß kann in jedem Alter
vorkommen, vorwiegend bei Herzkranken, bei

denen es auf die mannigfachste Art zu Blut-
gerinnselbildung im Blutkreislauf kommen

kann, weiter aber auch wieder bei Gefäßver-
katkung, einer Krankheit, bei der leicht Brök-
kelchen von der Gefäßwand losgerissen werden,
und außerdem bei verschiedenen anderen Krank-

heilen.

Der Vorgang ist hier folgender: Es löst

sich plötzlich ein Blntpfropf aus dem erkrankten

Herzen oder ein Stück von der verkalkten

Schlagadcrwand und wird in dem Blutstrom
mit nach dem Gehirn fortgerissen. Je weiter

sich nun der Blutstrom vom Herzen entfernt,

um so enger würd die Gefäßlichtnng, und

schließlich gelangt der Pfropf an eine Stelle,
wo die Gefäßlichtnng kleiner im Durchmesser

ist als der Pfropf selbst: er muß also in
diesem Gefäß hängen bleiben und verstopft
es so mehr oder weniger, so daß der Blut-
strom gehemmt und der zu dem Blutgefäß
gehörige Gehirnbezirk außer Ernährung gesetzt

wird und schließlich abstirbt. Denn ebenso-

wenig, wie die Zertrümmerung der einzelnen

Gehirnzellen durch Plötzlichen Blutanstritt,
verträgt das Gehirn einen plötzlichen Entzug
deS cruährcudeu und belebenden Blutes. Die

zarten Gehirnzellen stellen in diesem Falle
ihre Funktion blitzähnlich ein.

In beiden Fällen also, sowohl bei der

Gefäßzerrcißung. wie beim Gefäßverschluß,

werden Gchirnbczirkc außer Funktion gesetzt,

und das macht sich — in der Mehrzahl der

Fälle — durch die Lähmung von Gliedmassen
oder der Sprache bemerkbar. In der Mehr-
zahl der Fälle, es gibt ja Gehirnbezirke, deren

Außerdienststellung sich dem Laien, unter

Umständen auch dem Arzte, in keiner Weise

bemerkbar zu machen braucht.

Schwer ist es nun auch für den Laien

zu entscheiden, welche Art des Schlaganfalls
vorliegt, ob Gefäß,zerreißuug oder Gefäßver-
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schluß. Doch kommt dos für die erste Hülfe
durch denselben nicht stark in Betrocht. Die
Hauptsache ist und bleibt, für absolute Ruhe

zu sorgen. Manchmal kann es sich wohl nur
darum handeln, die Angehörigen oder unbe-

rufene Helfer vor törichten Hantierungen ab-

zuhalten, eine Aufgabe, die zwar oft zu den

schwierigsten gehört.

Im allgemeinen halte man sich an folgende

Regeln und wird dabei zumeist das Richtige
treffen: Bei Leuten mit stark gerötetem Ge-

ficht wird man vermuten können, daß auch

im Schädelinnern, in der Schädelkapsel, also

auch im Gehirn Blutüberfüllung besteht, die

man durch Hochlagerung des KopfeS besei-

tigcn muß : anderseits wird man aus einem

blassen Geficht auf Blutleere im Gehirn
schließen können und dann den Kopf tief

lagern.

Hat man den Transport eines vom Schlag
Getroffenen zu leiten, so wird man im be-

sondern darauf zu achten haben, daß jede

Erschütterung des Verletzten vermieden wird,
da ja, falls die Blutung im Gehirn zum
Stehen gekommen ist, diese bei jeder unvor-

^ sichtigen Bewegung wieder von neuem aus-

brechen kann. Man wird also hier dev Trag-
> bare unbedingt den Vorrang vor der Räder-
^ bahre einräumen müssen, da sich ja bei der

letzteren ein durch die Unebenheit des Weges
^ bedingter Stoß auf den Verletzten übertrügt.
^ Kehrt das Bewußtsein wieder zurück, so wird
^ man dem Kranken jede Eigenbewegnng, so

auch das Aufrichten beim Erwachen aus der

Bewußtlosigkeit verbieten. Selbstverständlich
wird man in allen Fällen dafür sorgen, daß

so rasch als möglich ärztliche Hülfe eintritt.

kelpamite 5

Es bedeutet keine Untcrschätznng deS Wertes

fertigen Ordonnanzmatcrials, wenn in der

Basler Hülfskolonne auf die Ausbildung der

Mannschaft im Improvisieren großes Gewicht

gelegt wird.
So ist sicherlich der Kolonnenfourgon ein

nach Idee und Ausführung vorzügliches

Transportmittel, und keine Kolonne der

Gegenwart und Zukunft wird ihn entbehren

wollen, aber ebenso sicher ist, daß wir im

Ernstfall auch beim Vorhandensein von ein

oder auch mehreren Fourgons nicht ohne

Improvisationsfuhrwerke auskommen würden.

Um zum Beispiel 5g Schwerverwundete zu

transpvrtieren, — eine im Kriegsfall durchaus

mögliche Aufgabe, - müßte die Kolvnne über

5 Fourgons und zirka l 50 Mitglieder verfügen

können, und selbst wenn diese nahezu märcheu-

Paste Zahl von Fourgons und Mannschaft

bereitstellen würden, müßten wir nach unsern

Erfahrungen immer noch mit der Gefahr

rechnen, daß einer oder mehrere der doch

recht schweren Fourgons auf schlechten, auf-

geweichten, stark ansteigenden Wegen zeitweise

oder etwa auch einmal dauernd stecken bleiben.

Ueberhaupt darf man sich der Tatsache nicht

verschließen, daß in Fällen, bei denen es in

erster Linie ans Raschhcit ankommt, die Jni-
provisationsfuhrwerke, die leer mit anfgesessencr

Mannschaft sich im Trabe bewegen können

und je bis zu 4 liegend zu Transportie
rende aufnehmen können, den Vorzug vcr-

dienen.

Da der Fourgon auf der andern Seite

wieder eine Ersparnis an Pferden bedeutet,

wird je nach der speziellen Lage, je nach dem

Zustand der Straßen, je nach der Verfügbar-
keit über Mannschaft und Pferde, je nach der

verfügbaren Zeit u. a. m., der Fourgon oder

das Jmprovisativnsfuhrwerk als das Bessere

erscheinen, und die Kvlonncn werden auf
beide Möglichkeiten vorbereitet sein müssen.
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