
Zeitschrift: Das Rote Kreuz : offizielles Organ des Schweizerischen Centralvereins
vom Roten Kreuz, des Schweiz. Militärsanitätsvereins und des
Samariterbundes

Herausgeber: Schweizerischer Centralverein vom Roten Kreuz

Band: 23 (1915)

Heft: 4

Artikel: Kriegsopfer

Autor: [s.n.]

DOI: https://doi.org/10.5169/seals-546071

Nutzungsbedingungen
Die ETH-Bibliothek ist die Anbieterin der digitalisierten Zeitschriften auf E-Periodica. Sie besitzt keine
Urheberrechte an den Zeitschriften und ist nicht verantwortlich für deren Inhalte. Die Rechte liegen in
der Regel bei den Herausgebern beziehungsweise den externen Rechteinhabern. Das Veröffentlichen
von Bildern in Print- und Online-Publikationen sowie auf Social Media-Kanälen oder Webseiten ist nur
mit vorheriger Genehmigung der Rechteinhaber erlaubt. Mehr erfahren

Conditions d'utilisation
L'ETH Library est le fournisseur des revues numérisées. Elle ne détient aucun droit d'auteur sur les
revues et n'est pas responsable de leur contenu. En règle générale, les droits sont détenus par les
éditeurs ou les détenteurs de droits externes. La reproduction d'images dans des publications
imprimées ou en ligne ainsi que sur des canaux de médias sociaux ou des sites web n'est autorisée
qu'avec l'accord préalable des détenteurs des droits. En savoir plus

Terms of use
The ETH Library is the provider of the digitised journals. It does not own any copyrights to the journals
and is not responsible for their content. The rights usually lie with the publishers or the external rights
holders. Publishing images in print and online publications, as well as on social media channels or
websites, is only permitted with the prior consent of the rights holders. Find out more

Download PDF: 26.12.2025

ETH-Bibliothek Zürich, E-Periodica, https://www.e-periodica.ch

https://doi.org/10.5169/seals-546071
https://www.e-periodica.ch/digbib/terms?lang=de
https://www.e-periodica.ch/digbib/terms?lang=fr
https://www.e-periodica.ch/digbib/terms?lang=en


Das Rote Kreuz.

fast sitzende Stellung einnehmen zu lassen,

wobei natürlich der Rücken genügend gestützt

werden muß, um eine Erschütterung, eine

Anstrengung oder gar ein Umfallen zu ver-

hindern. Ist die Bauchgegend verletzt, so ist

es wichtig, die Verletzung zu kennen. Handelt
es sich um eine quer verlaufende Wunde, so

werden mittelst Bandagen die Schenkel an

den Leib befestigt, und der Patient muß

während des Transportes so liegen bleiben.

Bei einer längs verlaufenden Bauchwunde
bleiben die Beine in gestreckter Lage. Bei

Blutungen aus den innern Lrganen, wie

Lunge und Magen, ist besondere Aufmerksam-
keit erforderlich. Man gebe sich alle Mühe,
auch die geringsten Erschütterungen zu ver-

meiden? denn jede unvorsichtige Bewegung,

jeder Ruck oder Stoß kann eine neue Blutung
hervorrufen. In den meisten Fällen handelt
es sich wohl um Knochenbrüchc. Hierbei ist

das verletzte Glied etwas höher zu legen, eS

muß außerdem eine Stützbefcstigung erhalten,

was entweder durch Schienen oder, falls es

sich um Beinbrüche handelt, durch festes Zu-

sammeubinden des verletzten mit dem gesunden

Bein geschieht. Bei Verletzungen der Arm-
knochen wird der kranke Arm auf die Brust
gelegt, und, wenn möglich, soll der Kranke

ihn mit dem gesunden Arm festhalten.

Da der Patient in den meisten Fällen beim

Transport Schmerzen leidet, wird er ver-

suchen, sich unruhig hin und her zu bewegen.

Das muß unter allen Umständen verhindert
werden. Je ruhiger der Kranke liegt, um so

besser ist es für ihn und für die Wunde. Es

ist also für den den Krankentransport beglei-

tendcu Menschen notwendig, den Patienten

genau im Auge zu behalten, um Bewegungen

rechtzeitig zu verhindern. Auch an Worte»
der Beruhigung und des Trostes darf eS

nicht fehlen.

Durch die richtige Lagerung des Kranken

beim Transport wird nicht nur dem Verletzten

ein großer Dienst erwiesen, sondern eS wird

auch dem später behandelnden Arzt die Arbeit

sehr erleichtert. Deshalb sollte man, wenn

irgend möglich, beim Krankentransport nur
gewissenhafte und geübte Personen verwenden.

> -

tirieggopter.

Werden die Kriege blutiger? frägt die

„Medizin für Alle".
„Männermordeude Feldschlachteu", in denen

sich die Heere völlig aufreiben, sind heute

schlechterdings nicht mehr möglich. Allerdings
ist auch den Berichten ans klassischer Zeit,
die von Hunderttausenden, die auf dem

Schlachtfclde starben, zu melden wissen, nicht

ohne weiteres immer Glauben zu schenken.

Aber wir wissen doch anderseits fast mit

Bestimmtheit, daß beispielsweise Hannibal
allein bei seinem Zuge über die Alpcu die

Hälfte seiner Krieger verlor und daß er trotz-

dem dann noch so mächtig war, daß er seinen

kühnen Sieges.zug auf italienische Erde unter-

nehmen und bei Cannae die Römer derart

aufs Haupt schlagen konnte, daß 02 Prozent
der Lateiner auf dem Schlachtfelde sielen.

Ein derartiger Prozentsatz steht glücklicherweise

in der Geschichte einzig da und ist wohl kaum

nur annähernd wieder erreicht worden, wenn

es auch noch Jahrhunderte dauerte, bis sich

beim Sieger die Achtung auch vor dem gc-

schlngeuen Feinde durchrang und die grausige

Sitte ausstarb, ein besiegtes Volk bis zum

letzten Manne über die Klinge springen zu

lassen. Das letzte schauerliche Riesendeukmal

eines solchen Massenvernichtnngskrieges ist

der unglückselige 30jährige Krieg, in dem

nach zuverlässigen Schätzungen drei Viertel
der Einwohner Deutschlands den Tod ge-

funden haben.
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So eigenartig es klingen mag, man kann

fast sagen, je teuflischer der Menschengeist am
Werke war, Mordwerkzenge zu ersinnen und

zn verbessern, desto geringer wurde die Zahl
derer, die ihnen zum Opfer fielen. Das erhellt
sehr anschaulich ans einer Statistik, die der

Breslauer Professor Hermann Küttner, der

in der Türkei, in Südafrika und Ostasien

eine reiche kriegschirnrgische Erfahrung ge-

sammelt hat und der als eine Kapazität auf

diesem Gebiete gelten kann, vor einiger Zeit
mitgeteilt hat. Nach seinen Studien betrugen
in den .Kriegen Friedrichs des Großen die

Verluste durchschnittlich 26 Prozent: es sind

dies nämlich die ersten Kriege, über die zu-
verlässiges Zahlenmaterial vorliegt. In den

napolconischen Feldzügen ist die Zahl schon

um 4 Prozent gesunken und beläuft sich nur
noch auf 22 Prozent. In den großen Schlachten

der späteren Zeit sind dann die Verluste
selten über 15 Prozent hinausgegangen. Die
gleiche Tatsache ergibt sich, wenn man die

absoluten Fahlen der Verwundeten und Toten
rechnet. Das friderizianische Preußen mit
seinen 2 ff., Millionen Einwohnern verlor

z. B. in der Schlacht bei Prag 12,006 Mann.
Deutschland mit seinen 46 Millionen Ein-
wvhnern brachte in dem deutsch-französischen

Kriege in der blutigsten Schlacht des Feld-
znges, der bei Vionville, den im Verhältnis
verblüffend geringen Todeszoll von 16,000
Mann und bei Sedan fielen nur 8000 Mann.

Was die Gefährlichkeit der einzelnen Waffen-
gattnngen anbetrifft, so haben sich trotz der

außerordentlichen Entwicklung der Artillerie
die Artillerieverwnndungen nicht erheblich ver-

mehrt. Noch immer ist das Jnfanteriefcuer

das mörderischeste. Da der moderne Krieg
den Nahkampf zu einem großen Teil aus-

geschaltet hat, so haben Hieb- und Stichwunden

gegen die Kriege der Vergangenheit außer-

ordentlich abgenommen und sind heute fast

ohne praktische Bedeutung. 1870/71 kamen

auf rund 98,000 Wunden nur 571 Hieb-
und 10,243 Stichwunden, d. h. 0,6 Prozent
Hieb- und 13 Prozent Stichwunden. Die
Hiebwunden sind dabei auch die ungefähr-
lichsten. Die Verletzungen, die durch Stich
mit der Lanze oder dem Bajonett verursacht

werden, sind ebenfalls nur selten tödlich.
Unter den Bajonettverletzungcn von 1870

führten 5ff, Prozent sofort zum Tode, also

eine verhältnismäßig recht kleine Zahl. Die
schwersten Verwundungen in den Weichteilen
sind aus Rechnung der Artilleriegeschosse zu
setzen. Granaten können, ohne zu treffen, den

ganzen Körper mit kleinen Brandwunden

übersäen, die von Sprcngstoffpartikeln und

feinsten Metallsplittern herrühren. Recht häufig
sind die Verwundungen der Weichteile durch

Schrapnellfüllkugeln. Die modernen Mantel-
geschosse verursachen bei Weichteilwunden so

kleine Ein- und Ausschüsse, daß man Schwie-
rigkeiten haben kann, sie zu finden. Bei den

Knochenschüssen ist die begleitende Weichtcil-
Wunde wichtiger als die Verletzung des Kno-

chens selbst.

Neben der allmählichen Ausschaltung deS

Nahkampfes oder seiner Einschränkung ist es

wohl in erster Linie das moderne Kriegs-
sanitütswesen, auf dessen Konto die unver-
kennbare Tatsache gutzuschreiben ist, daß die

Kriege unblutiger werden.

vie Tâuglingàrblicliksit in 6er 5àe!i.
Eine kürzlich eingelangte Erkundigung über dem schweizerischen Gesundheitsamt Anlaß, die

die Säuglingssterblichkeit in der Schweiz im ^

letzten Veröffentlichungen des eidg. statistischen

Vergleich zn derjenigen anderer Länder gab I Bureaus mit Bezug auf die Sterblichkeit im
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