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prit la direction d'un hôpital en qualité
de gouvernante. Lors de la guerre de

Crimée, quand parvint en Angleterre la
nouvelle de l'état épouvantable dans le-

quel se trouvaient là-bas les hôpitaux
anglais, Florence Nightingale partit en

octobre 1854 pour le théâtre des opéra-
tions avec quarante infirmières. Les ser-
vices qu'elle rendit aux soldats malades

et blessés furent tels, qu'en reconnais-

sance de ce qu'elle avait fait, ses conci-

toyens lui remirent une somme de 50 000
livres sterling (fr. 1 250 000) qui constitua
le fonds Nightingale dont les intérêts de-

vaient servir au développement de l'hôpital
de S'-Thomas à Londres et à la création
d'une école d'infirmières où des jeunes
femmes cultivées et de bonne éducation

pourraient recevoir une instruction seien-

tifique et technique pour les soins à donner

aux malades. C'est donc à Florence Nigh-
tingale que nous devons les premières
infirmières laïques, véritables infirmières
de la santé publique, et à William Rath-
bone à Liverpool les premières associa-
d'o«s - i'mYe?«ses. On voit
donc que l'origine de cette institution si
utile et dont on parle tant aujourd'hui
est beaucoup plus ancienne qu'on ne le

croit généralement. Son succès fut d'ail-
leurs tel qu'au bout de quatre ans Liver-
pool comptait déjà dix-huit infirmières-
visiteuses. Dès lors on vit se créer un

peu partout des écoles d'infirmières ou
de gardes-malades laïques, dont La Source,
fondée en 1S59, vous est un exemple.

Les Anglais, de tout temps se sont pas-
sionnés pour les questions d'hygiène. L'un
d'eux qui vivait à la même époque que
Florence Nightingale, disait dans un dis-

cours au Parlement : « La sauté publique
est la fondation sur laquelle reposent le

bonheur du peuple et la puissance de

l'Etat... Si la population reste stationnaire,
si l'état physique et la vigueur du peuple

diminuent chaque année, ce pays périra.»
Ne pensez point que ces paroles soient
sorties de la bouche d'un médecin, la
chose n'aurait rien d'étonnant; elle l'est
beaucoup plus quand on songe qu'elles
ont été prononcées par un homme d'Etat,
Bernard Disraëli. Vous comprendrez donc

que pour mieux développer le travail et

le service des infirmières-visiteuses, la
reine Victoria décida en 1887 de prélever
fr. 1470 000 sur le don que lui firent
les femmes anglaises à l'occasion de son

jubilé. Deux ans plus tard, une charte

royale créait le « Queen Victoria Jubilee
Institute for Nurses » pour le Soutien et
l'entretien d'infirmières se consacrant aux
malades et aux pauvres; l'établissement,
si cela est jugé utile, d'une ou plusieurs
maisons pour ces infirmières et en général

pour le développement et l'amélioration
des soins à donner aux malades indigents. »

L'exemple donné par l'Angleterre gagna
peu à peu d'autres pays, et actuellement
la plupart des Etats européens et de l'Amé-
rique du Nord ont organisé chez eux des

services d'infirmières-visiteuses.

Notre patrie a été plus lente à parti-
ciper à ce mouvement, mais elle y vient

peu à peu et nous comptons bien regagner
le temps perdu. (Suite à prochaine numéro)

Pom nasenblufen.

„SDMjt atè einen Siter 53tut berloren",
„beinahe berblutet", „gebtutet töte ein fÇerfel"
unb anbere braftijcfje ûtuêbriicfe tjort mon

fo oft, wenn bom 97afenb(uten Berichtet toirb.
©§ mühte bemnad) ba§ ÜJiafenbtnten eine

recfjt gefährliche Srfdjeinung fein, unb bod)
mirb ber Strjt fehr fetten baju gerufen, fo
ba§ e§ mit ber ©efährtidjfeit mof)t nicht fo
toeit h^ fein fann. SBir molten (per auch

nur bom gemöhnlict) auftretenben Sîafenbtuten
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prit la clircctiou cl'uu ilôpital cu gualitê
cle gouveruauts. Dors clo la guerre clc

Orimêe, czuaucl parvint eu Vugletsrre lit
nouvelle cle l'êtat épouvantable clans le-

gusl se trouvaient là-bas les bôpitaux
anglais, DIoreucs Vigbtingals partit en

octobre l851 pour le tbêâtre cles opéra-
tious avee guarants iuDrmières. Des ssr-
viees qu'elle renclit aux solclats malackes

st blesses turent tels, gu'eu reconnais-

sanee cle es qu'elle avait tait, ses conci-

tokens lui remirent uns somme cle 50 000
livres sterling- skr. 1250 000) gui constitua
le toucls Vigbtingsle clout les intérêts «le-

valent servir au clêvsloppsment cle l'bôpital
cle 8^-Dbomas à Donclres st à la création
cl'une ecole cl'intirmières oà cles jeunes
temmes cultivées et cle bonne êclucation

pourraient recevoir une instruction scien-

tikigue st tccbnigue pour les soins à clonner

aux malacles. D'est clone à ltlorenee Vigb-
tingale cpce nous clsvons les premières
intirmières largues, véritables inkirmières
cle la santé publique, st à Villiam ltatb-
bons à DDerpool les premières Kssoct«-

ttvtts - pisàcses. On voit
clone gue l'origins cle cette institution si
utile et clont on parle tant aujourcl'bui
est beaucoup plus ancienne gu'on os le

croit généralement. Lon suecès lut cl'ail-
leurs tel gu'au bout cle guatre ans Diver-
pool comptait clêjà clix-buit inkirmières-
visiteuses. Dès lors on vit se erêer un

peu parlout cles eeoles à'inkirmières ou
cle garckes-malacles laïques, clont Da Loures,
tonclês en 1859, vous est un exemple.

Des Anglais, cle tout temps se sont pas-
sionnês pour les questions cl'bz'giène. D'un
cl'eux gui vixmit à la même époque gue
Dlorsncs Viglrtiugals, «lisait clans un «lis-

vours au parlement: « Da santé publigue
est la konclation sur laguelle reposent le

bonbeur clu peuple st la puissance cle

l'Dtat... 8i la population reste stationnaire,
si l'êtat pb)'sigue et la vigueur clu peuple

climinuent clrague annêe, ce pavs périra.»
Ve penser point gue ces paroles soient
sorties cle la bouebe «l'un mêclsein, la
eboss n'aurait rien ck'êtonnant; elle l'sst
beaucoup plus guancl on songe qu'elles
ont êtê prononcées par un bomme ck'Dtat,

Ilernaicl Disraeli. Vous eomprenclrex clone

gue pour mieux clêveloppsr le travail st
le service cles inkirmières-visitcuses, la
reine Victoria clsvicla en 1887 cle prélever
kr. 1170 000 sur le clon gue lui tirent
les temmes anglaises à l'oeeasion cle son

jubilé. Deux ans plus tarcl, une cliarte
rovals créait le « Onsen Victoria lubiles
Institute tor Kurses » pour le Aoutien et
l'entretien cl'intirmières se consacrant aux
malacles et aux pauvres; Rétablissement,
si cela est jugé utile, cl'uns ou plusieurs
maisons pour ces iutirmières et en général

pour le clêveloppement et l'amêlioration
cles soins à clonner aux malacles incligents. »

D'exemple clonnê par l'.Vngleterre gagna
peu à peu cl'autres pays, st actuellement
la plupart cles Dtats européens et cle I'^.mê-

rictus clu Vorcl ont organisé cirea eux cles

services cl'intirmières-visitsuses.

Votre patrie a êtê plus lents à parti-
ciper à ce mouvement, mais elle )' vient

peu à peu et nous comptons bien regagner
16 (Suite à proedàe oumàe)

vom llazenbluten.

„Mehr als einen Liter Blut verloren",
„beinahe verblutet", „geblutet wie ein Ferkel"
und andere drastische Ausdrücke hört man
so oft, wenn vom Nasenbluten berichtet wird.
Es müßte demnach das Nasenbluten eine

recht gefährliche Erscheinung sein, und doch

wird der Arzt sehr selten dazu gerufen, so

daß es mit der Gefährlichkeit wohl nicht so

weit her sein kann. Wir wollen hier auch

nur vom gewöhnlich auftretenden Nasenbluten
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fpredjen, bei bem erfte hilfe mirfjam ein=

greifen fann. ©elftere gälte bon Dîafenbluten

infolge non tiefgreifenb en SSeränberungen ber

SJÎafenorgane finb meift bereits in SBefjanbs

lung non ?Ierjten ober fteljen unter S8e=

madjung üon gefdjultem Sßflegeperfonal.

3d) erinnere mich eines SBefucfjeS, ben id)
mal bei einem jirfa 14jährigen 9JJäbd)en

madjen mugte, 93ertt) mar fein 9tame.

©cfjon tetep[)oni)d) mar „minbeftenS ein Siter
Slut" feftgefteHt morben, baS SB tut rinne
auê beiben Dlafenlödjem mie ein Söad), ja,
fogar auS bem SKunbe berauS fliege bie

föftlidje glüfjigfeit, baS ®mb jefje auS mie

eine Seidjé. 3)aS SBIuten batte §mar mal

aufgehört gehabt, fei aber mieber gefommen.

„Sofort fommett" mar ba§ lebte maS id)

noch £)örte.

®S mar ein fomifdj erbarmungSmürbiger
Sünblid, ber fich mir bot. 21m Äüdjentifdj faß

auf einem ©tut)! 'Berti), über einer 2Bafd)-

fd)üfjel gebeugt, bie bis oben hinauf mit
einer rötlichen gtüffigfeit — fo jmei bis
brei Siter mögen eS geroefen fein — gefüllt
mar, tmb fcfjnupfte ununterbrochen toon biefer

fäuerlid) ried)enben glüffigteit in bie SJÎafe

hinauf. SDie SOîutter lief aufgeregt beftänbig
toom 2Safferl)al)nen jum Sîinbe mit einem

naffen Öumpen, auS bem fie SBafjer beit

Spaden hinunterlaufen lieg, fo bag ber 9îod
beS ®inbeS gang burdjnäjjt mar.

Stuf bem SEifdj neben bent SBeden ein auf«

gefchlageneS ©oftorbud), „SSie natürlid)e £>eil=

meije" betitelt.

21uf ber anbern ©eite beS ©ifdieS ftanb
baS Heine SBrüberlein, in helle tränen aufs

gelöft, unb rief in einemfort: „D SBertl), blüet

boch nürnm, hör' uf", unb itt einer ©de faß

auf einem Südjenfdjemel eine ältere 9iaä)=

barin, bie fpänbe jufammenfdjlagenb, irgettb=

etmaS murmelnb, morauS man nur: „fo jung
noch", «n>te fd)abe" unb „ftirbt gemijj" herauSs

hören tonnte. ®ie Sßatientin mar eigentlich
bie rul)igfte toon allen. S£)aS SBlut, baS etma

mal jum 9Jhtnb herauSfam, mar ihr baS

eingig Unangenehme unb ängftigfte baS Stinb

etmaS, baS fid) aber fofort beruhigen lieg.
Sftun fat) id) mir bie Sßatientin an. 91uS

beiben Dtajenlödjern flauten groge, blutge=

träntte SSattenbanfdje h^öor, baS ©efidjt
mar natürlich arg mit SBlut tocrfd)miert unb

trotgbem mürbe immer unb immer mieber

üon bem SBlutroaffer hinaufgefaugt. 9htn, ber

SBlutung mar balb abgeholfen. Deffnen ber

ben §alS einengenben Kleiber, ©itgenlafjen
beS ®inbe§ in einem 8e[)nftul)t, fo baff eS

ben M!opf bequem anlehnen tonnte, hochhalten
beS ÄopfeS, Siefatmenlaffen nach ©ntfernung
ber SBattebäufdje, ßubrücfen beS btutenben

SftafenlocfjeS mit bem ginger unb bie SBlutung

ftetlte fidj.
2ludj bie Umgebung beruhigte fidj. ®ic

ïtadjbarin toerfdjmanb plötdid), baS SBrübem

chen fing an ju lachen unb felbft bie Stutter
faß ein, mie grunbloS fie fid) geöngftigt

hatte, uttb nur, med fie auS bem ®oftor=

buch fo „unnatürliche" iOtagnahmen h^auS^
gelefen hatte!

9iafenbluten ift gemöljnlich bie gotge einer

Verlegung, fei eS burdj ben grübelnben gim
ger, burd) einen ©tojj ober ©chlag auf bie

Stafe ober aud) burch plagen eines S81ut=

gefäfseS beim ©djneujen ober fjmften. SBei

höherem gieber, mo ber SSlutbrucf oft ein

feljr bebeutenber ift, ober nach leichteren 21n=

ftrengungen, menn burd) geroiffc Sranffjeiten,
mie SBlutarmut, bie ©emebe leichter gerreißlict)

finb, fann ebenfalls SBIuten entftefjen. *)
Dcafenbluten auS joldfen Urjachen hat nod)

feiten gefährliche ©rabe angenommen, aber

eS fann unter Umftänben bei fct)mäc£)tic£)cn

ober alten Sßatienten bod) gU toorübergel)enb

*) SBlutarme SKäbdjen haben oft SRafenbluten.
$a§ SBlut ift bünnflüffiger, bie ©emebe fchlecfjt
ernährt unb fo bilben fid) ©efdjmürchen auf
ber Dtajenfcfjleimhaut. SD er fUeig, ber burcf) fie
gefegt mirb, öeranlagt bie Sßatienten jum ffragen
unb bann erfolgt bie SBlutung. ®er Stlrjt fann
mit jpilfe be§ SiafenfpiegelS folcfje ©efdjmürchen
leicht erfennen, fann fie toercigen, mobei meift
bauernbe fpeilung eintritt, menn roenigftenS aud)
baS ©runbübel befämpft mirb.
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sprechen, bei dem erste Hilfe wirksam ein-

greifen kann. Schwere Fälle von Nasenbluten

infolge von tiefgreifenden Veränderungen der

Nasenorgane sind meist bereits in BeHand-

lung von Aerzten oder stehen unter Be-

wachung von geschultem Pflegepersonal.

Ich erinnere mich eines Besuches, den ich

mal bei einem zirka 14jährigen Mädchen
machen mußte, Berty war sein Name.

Schon telephonisch war „mindestens ein Liter
Blut" festgestellt worden, das Blut rinne
aus beiden Nasenlöchern wie ein Bach, ja,
sogar aus dem Munde heraus fließe die

köstliche Flüssigkeit, das Kind sehe aus wie
eine Leichê. Das Bluten hätte zwar mal

aufgehört gehabt, sei aber wieder gekommen.

„Sofort kommen" war das letzte was ich

noch hörte.
Es war ein komisch erbarmungswürdiger

Anblick, der sich mir bot. Am Küchentisch saß

auf einem Stuhl Berty, über einer Wasch-

schüssel gebeugt, die bis oben hinauf mit
einer rötlichen Flüssigkeit — so zwei bis
drei Liter mögen es gewesen sein — gefüllt
war, und schnupfte ununterbrochen von dieser

säuerlich riechenden Flüssigkeit in die Nase

hinauf. Die Mutter lief aufgeregt beständig

vom Wasserhahnen zum Kinde mit einem

nassen Lumpen, aus dem fie Wasser den

Nacken hinunterlaufen ließ, so daß der Rock

des Kindes ganz durchnäßt war.

Auf dem Tisch neben dem Becken ein auf-
geschlagenes Doktorbuch, „Die natürliche Heil-
weise" betitelt.

Auf der andern Seite des Tisches stand

das kleine Brüderlein, in helle Tränen auf-
gelöst, und rief in einemfort: „O Berty, blüet

doch nümm, hör' uf", und in einer Ecke saß

auf einem Küchenschemel eine ältere Nach-

barin, die Hände zusammenschlagend, irgend-
etwas murmelnd, woraus man nur: „so jung
noch", „wie schade" und „stirbt gewiß" heraus-

hören konnte. Die Patientin war eigentlich
die ruhigste von allen. Das Blut, das etwa

mal zum Mund herauskam, war ihr das

einzig Unangenehme und ängstigste das Kind

etwas, das sich aber sofort beruhigen ließ.

Nun sah ich mir die Patientin an. Aus
beiden Nasenlöchern schauten große, blutge-
tränkte Wattenbausche hervor, das Gesicht

war natürlich arg mit Blut verschmiert und

trotzdem wurde immer und immer wieder

von dem Blutwasser hinaufgesaugt. Nun, der

Blutung war bald abgeholfen. Oeffnen der

den Hals einengenden Kleider, Sitzenlassen
des Kindes in einem Lehnstuhl, so daß es

den Kopf bequem anlehnen konnte, Hochhalten
des Kopfes, Tiefatmenlassen nach Entfernung
der Wattebäusche, Zudrücken des blutenden

Nasenloches mit dem Finger und die Blutung
stellte sich.

Auch die Umgebung beruhigte sich. Die

Nachbarin verschwand plötzlich, das Brüder-
chen fing an zu lachen und selbst die Mutter
sah ein, wie grundlos fie sich geängstigt

hatte, und nur, weil sie aus dem Doktor-

buch so „unnatürliche" Maßnahmen heraus-
gelesen hatte!

Nasenbluten ist gewöhnlich die Folge einer

Verletzung, sei es durch den grübelnden Fin-
ger, durch einen Stoß oder Schlag auf die

Nase oder auch durch Platzen eines Blut-
gefäßes beim Schneuzen oder Husten. Bei
höherem Fieber, wo der Blutdruck oft ein

sehr bedeutender ist, oder nach leichteren An-

strengungen, wenn durch gewisse .Krankheiten,

wie Blutarmut, die Gewebe leichter zerreißlich

find, kann ebenfalls Bluten entstehen.")

Nasenbluten aus solchen Ursachen hat noch

selten gefährliche Grade angenommen, aber

es kann unter Umständen bei schwächlichen

oder alten Patienten doch zu vorübergehend

H Blutarme Mädchen haben oft Nasenbluten.
Das Blut ist dünnflüssiger, die Gewebe schlecht

ernährt und so bilden sich Geschwürchen auf
der Nasenschleimhaut. Der Reiz, der durch sie

gesetzt wird, veranlaßt die Patienten zum Kratzen
und dann erfolgt die Blutung. Der Arzt kann
mit Hilfe des Nasenspiegels solche Geschwürchen
leicht erkennen, kann sie verätzen, wobei meist
dauernde Heilung eintritt, wenn wenigstens auch
das Grundübel bekämpft wird.
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unangenehmen ©inwirfungen auf bas ©efjirn
führen, 31« Sewußtiofigfeit. Seit meiften

beuten jd)abet biefer an unb für fief) gering-

fügige Siberiaß nicfjtd, ja, bei Patienten mit

Sfiittanbrang im Hopf, bei foid)en mit 2ir=

terienoerfaifung fann er fogar ©uted wirfen.

Sft cd bod) beffer, menn fid) bas Slut nac£)

auf?en aid nad) innen ins ©ei)irn ergießt.

SReift fdjabet bad fRafenbiuten weniger aid

alle bie 93citteid)en unb fßrojeburen. bie 31t

feiner 'Stiftung angeroenbet werben. Sied ift
um fo oerwunberiieher, aid ganj einfache

Sßorfef)ren in ben atiermeiften geiiien genii=

gen würben, um ber Stutung £err 31t wer=

ben. fiber SBiut bringt bie Sente in 2luf=

regung, bie Umgebung geroöhniid) mefjr aid
beit- Patienten feibft.

Sic Sfiutung in ber iRafe entftc()t aud

einer deinen SBunbe; Wenn ber ©amariter
fid) bad überlegt, fo weiß er aucf), wad er

ju tun fjat. SRöglichfte ©djonung ber SBunbe,

fein Siudwafcßen, tpocfjlagerung jutn 3wecfe
einer ungeijinberten .girfuiation. fiber meift
wirb ädern anbern aid biefen ©runbfäßen
nachgelebt.

9tetf)t beiiebt ift bad 21 u f 3 i e b e n 0 0 n
23 a f e r. ©einer Siitwenbung liegt wofji
ltrfprüngiidj ein gewiffed ©auberfcitdgefühi
gugrttnbe, unb erft itad)ber bie Henntnid,

baß bie Saite biutftidenb wirfett fann. SBenn

wir eidfaited SBaffer ttebmen würben, fo

fönnte man fid) eine ©ittwirfung auf bad

ober auf bie biutenben ©efäße uorftetien,
aber bas gebrauditc SBaffer ift meift nic^t
fo t'ait, unb bid cd in ber SRafe ift, wirb cd

erbebiid) wärmer; 311 adebem ift ed fraglich,
ob ed überhaupt 31t ben biutenben ©teden
fommt. Unb fo, anftatt bie SBunbe ruijig 31t

(äffen, ben deinen ©efäßen bie SRöglidjfeit

3U geben fid) 3u[ammeu3U3ieben, beriefein wir
immer rtub immer wieber mit bem gleichen

SBaffer bie SBunbe, wobei wir gar nicht

unterfudjen wollen, wie fauber biefed ©püi=
waffer oft ift. (DM) nimmt nur Wunber, ob

man bei SMutungen aud bem SRunbe aitd

bem gleichen SBafd)beden itt bad bad 23iut

fiiefet, toieber SBaffer entnehmen würbe 311m

©pitlen
Siefed 2litf§iehen Pon SBaffer, fefa oft ja

nod) mit ©ffig ober anbern ßntaten Perfect,

bietet Übrigend noch anbete ©efaf)ren. Sie
$Rafen()öf)ie ftet)t burch fieine ©änge mit

oerjd)iebenen ipoijten unferer ©djäbelfnodjen
itt 33erbinbitng, fo mit bem äRittetoßr, ber

Hiefcr= unb ©tmtf)öi)ie. 23eiterfd)leppen uon
Seimen and bent ©püiwaffer, aud ber ÜRafe

feibft, ift baburd) möglich, f^fa" oft fat
biefe fßro^ebur 31t ferneren ©rfranfungen
Slnlaß gegeben. 2Üd unoermeibiidje ffoige
biefed 2Bafferauf3iehen§ ergibt fid) gatt3 Pon

feibft, baß ber Hopf Porübergebeugt Werben

muß, bamit bie Hicibcr nicht befchmußt

werben. Unb gerabe burd) biefed SSornitber=

beugen erfchwerett Wir bie ßirfuiation.

2ief)nlid)e ©efaßrett bietet bad ©inftop
fen Pon SBatte ober @03epftöpfen.
3n ber fpanb bed Sliced ober einer fun=

bigen ©djwefter fann baburd) ficher rafclj bie

biutenbe ©teile fomprimiert werben ; um bad

richtig tun 3U förtnen, muß aber bie biutenbe

©teile fenntlidj fein, fie muß eingefehett Wer=

ben fönnen, uttb bad ift nur bem ffadjmann
niögiid).

SBie feiten ftef)t both eine SBlutung, Wenn

ber Saie foiche fßfrbpfe (Sampond) einführt;
fdjeinbar oie'ifeicfjt, um nad) einigen SRinuteit,

wenn ber fßfropf Poiigejogen, bad S3iut

burch bie hintern SRafenöffnungen in ben

Stachen rinnen 31t (offen; ber unangenehme

93iutgerud) unb 23iutgefd)mnd reijt bann

meift 3um ©rbredjen, wad 3U neuen 23tu=

tungen führt, ßubent wirb pianiod hrnein=

geftopft, Womöglich nod) mit einer fßinjette.
ÜRttn ift aber bie ÜRafenhöfae nidjt ein ein=

fa<hed Sod), itt bad man nad) S3eiieben

ßineinftopfen fann, fonbern ein fefa fompii--

gierted ©ebilbe mit S?orfprüttgen unb Suchten,
alle überfieibet mit einer überaud ieidjtbiu*
tenben ©d)ieimi)aut. Unb ba brin hemm

ftodjerrt wir nun mit unfern SSfröpfen, mit

Das ttmo Ivroux — Ooix-Roußk 59

unangenehmen Einwirkungen ans das Gehirn
führein zur Bewußtlosigkeit. Den meisten

Lenten schadet dieser an und für sich gering-

fügigc Aderlaß nichts, ja, bei Patienten mit

Blutandrang im Kopf, bei solchen mit Ar-
terienverkalkung kann er sogar Gutes wirken.

Ist es doch besser, wenn sich das Blut nach

außen als nach innen ins Gehirn ergießt.

Meist schadet das Nasenbluten weniger als
alle die Mittelchen und Prozeduren, die zu
seiner Stillung angewendet werden. Dies ist

um so verwunderlicher, als ganz einfache

Vorkehren in den allermeisten Fällen genü-

gen würden, um der Blutung Herr zu wer-
den. Aber Blut bringt die Leute in Auf-
regung, die Umgebung gewöhnlich mehr als
den- Patienten selbst.

Die Blutung in der Nase entsteht aus
einer kleinen Wunde- wenn der Samariter
sich das überlegt, so weiß er auch, was er

zu tun hat. Möglichste Schonung der Wunde,
kein Auswaschen, Hochlagerung zum Zwecke

einer ungehinderten Zirkulation. Aber meist

wird allem andern als diesen Grundsätzen

nachgelebt.

Recht beliebt ist das Aufziehen von
Wasser. Seiner Anwendung liegt wohl
ursprünglich ein gewisses Sauberkeitsgefühl
zugrunde, und erst nachher die Kenntnis,

daß die Kälte blutstillend wirken kann. Wenn

wir eiskaltes Wasser nehmen würden, so

könnte man sich eine Einwirkung auf das

oder ans die blutenden Gefäße vorstellen,
aber das gebrauchte Wasser ist meist nicht
so kalt, und bis es in der Nase ist, wird es

erheblich wärmer: zu alledem ist es fraglich,
ob es überhaupt zu den blutenden Stellen
kommt. Und so, anstatt die Wunde ruhig zu

lassen, den kleinen Gefäßen die Möglichkeit

zu geben sich zusammenzuziehen, berieseln wir
immer uud immer wieder mit dem gleichen

Wasser die Wunde, wobei wir gar nicht

untersuchen wollen, wie sauber dieses Spül-
Wasser oft ist. Mich nimmt nur Wunder, ob

man bei Blutungen aus dem Munde aus

dem gleichen Waschbecken in das das Blut
fließt, wieder Wasser entnehmen würde zum

Spülen?
Dieses Aufziehen von Wasser, sehr oft ja

noch mit Essig oder andern Zutaten versetzt,

bietet übrigens noch andere Gefahren. Die

Nasenhöhle steht durch kleine Gänge mit

verschiedenen Höhlen unserer Schädelknochen

in Verbindung, so mit dem Mittelohr, der

Kiefer- und Stirnhöhle. Weiterschleppen von
Keimen aus dem Spülwasser, aus der Nase

selbst, ist dadurch möglich, und schon oft hat

diese Prozedur zu schweren Erkrankungen

Anlaß gegeben. Als unvermeidliche Folge
dieses Wasseraufziehens ergibt sich ganz von

selbst, daß der Kopf vorübergebeugt werden

muß, damit die Kleider nicht beschmutzt

werden, lind gerade durch dieses Vornüber-

beugen erschweren wir die Zirkulation.

Aehnliche Gefahren bietet das Einstop-
sen von Watte oder Gazepfröpfen.
In der Hand des Arztes oder einer kun-

digen Schwester kann dadurch sicher rasch die

blutende Stelle komprimiert werden ; um das

richtig tun zu können, muß aber die blutende

Stelle kenntlich sein, sie muß eingesehen wer-
den können, und das ist nur dem Fachmann

möglich.
Wie selten steht doch eine Blutung, wenn

der Laie solche Pfröpfe lTampons) einführt;
scheinbar vielleicht, um nach einigen Minuten,
wenn der Pfropf vollgesogen, das Blut
durch die hintern Nasenöffnungen in den

Rachen rinnen zu lassen; der unangenehme

Blutgeruch und Blutgeschmack reizt dann

meist zum Erbrechen, was zu neuen Bln-
tungen führt. Zudem wird planlos hinein-

gestopft, womöglich noch mit einer Pinzette.
Nun ist aber die Nasenhöhle nicht ein ein-

faches Loch, in das man nach Belieben

hineinstopfen kann, sondern ein sehr kompli-

ziertes Gebilde mit Vorsprimgen und Buchten,
alle überkleidet mit einer überaus leichtblu-
tenden Schleimhaut. Und da drin herum

stochern wir nun mit unsern Pfröpfen, mit
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ber ißingette. ®al)er fo oft ein üermehrteS

Stuten, bieüeidjt nun auS beiben Södjern,
weit Wir in UnfenntniS, wo bie Stutung
tjerfommt, am fatten Drte geftopft haben,

bie ©djteim^aut üerleßt unb bamit neue

SSunben gefcEjaffen paben. SJtan wirb mir
entgegenhalten, man f>abe bod) oft nach ©am=

ponieren Stillung ber Stutung beobachtet.

3J?ag fein, aber mit gleicher Sicherheit barf
man behaupten, baß fie auch otjne biefeS ge=

ftanben wäre. Sllfo tieber §änbe weg, Weber

Snftrumente noch ©amponS.

Seffer ift bie Slnwenbung ber Kälte auf
ben Staden, burd) eine Slrt Scpodwirfung
fann eine Kontraftion ber 33lutgefäf)e auS=

getöft werben, ©ine §auptjact)e ift bie§och
hattung beS KopfeS. Dtatürlid) mitffen

oorher alte ben §als beengenben KleibungS=

ftüde geöffnet werben, ©aburd) !ann [ich

bie 3hd"totion regelmäßig geftatten. llnb
ebenfo wichtig ift bie tiefe Sitmung. 3e

mehr wir bie Sunge erweitern, befto metjr
Stut fliegt in bie Sunge unb enltaften wir
bamit ben Kopf. Saffen Wir jubem noch

ben ber Seite ber Stutung entfprecfjenben

Slrm auf ben Kopf tegen, fo haben Wir alles

getan, um Störungen in ber 3iilulation §u
oermeiben.

Slber auS ber Dtafe tropft troß biefen

SDÎapnahmen oietteicht gleid)ttwf)l noch Slat;
33eobad)tungen ergeben, baß fehr oft bie

Stutungen aus ben attertiorberften ©eilen

ber DSafe erfolgen, ©urcf) einigeminutenlanges

Slnbrüden beS DtafenftügelS an bie

SJÎittelwanb fönnen wir aber einen genügenben

©rud ausüben, um bie Stutung gu ftiHen.

Natürlich barf nicht jeben Slugenblid loSge=

taffen werben, um gu fehen, ob's noch tropft.

3u Oermeiben ift alles Schnauben unb

Schneujen, ©rinfen üon heißen ober gu falten

©etränfen unb allgu fchueüen Sewegungen.

Oft lefen Wir als DJcafjnahme baS §od)=

heben beiber Sirme, ber ©nglänber nennt in
©rinnerung an ben Krieg in etwas unfeiner

ÎBeife biefe ïïlîethobe hochheben ber Sinne à la

«camarade». Selbftöerftänblid) Würbe ba=

burch bie floatation noch ungehobelter bor
fid) gehen fönnen; aber eS foil einmal ein

©efunber bie Sirme längere feit in bie fôôpe

halten, er wirb fid) balb unfic£)er fühlen unb
inS Schwanfen fommen, wie üiel weniger
bürfen wir bieS einen Patienten tun laffen,
beffen Stabilität gar leicht auch fcf)on burd)
geringen Slutoerluft au§ bem ©leidjgewidjt
fommen fann. SSenn wir einen 33erleßten

nicht ftehen laffen follen, aud) bei ber fleinften
SBunbe nicht, um nicht plöblich üon einer

Dhnmad)t überrafcf)t gu werben, fo bürfen
Wir baS auch bei Stafenbluten nicht tun.

Unb nun noch einige SSorte über bie fo=

genannte blutftillenbe SBatte. Solange
eS fid) um bie ©ifend^lorib Watte hanbelt,
ein bräunlich gefärbtes, leicht gerfallenbeS

©ewebe, muß unbebingt üon beren ©ebraucf)

abgeraten Werben, ©er Samariter foil
fie nich t braud) en. SOÎag fein, bah 10' eine

blutftillenbe ©igenfdjaft guftept, für gang ober=

flächtid)e Sd)nittchen, beim Dlafieren 5. 33.,

mag fie üieHeicht brauchbar fein, aber für
irgenb eine anbere SBunbbehanblung taugt
fie nichts, ift fogar gefährlich- ©ie djemifche

fufammenfeßung hut eine rafdfe 33erößung

ber ©ewebe gur folge, bie 9SmtboberfIäcf)e, bie

©ewebe werben fdjwarg gefärbt, iljre einzelnen

33eftanbteile laffen fid) nicht mehr erfennen, unb

ber ©iterung ift ©ur unb ©or geöffnet.
SSirb fo!d)e SBatte gar noch in bie Dcafe

hineingebradjt, fo berflebt fie rafcf) mit ber

Schleimhaut, äßt unb fann gu tiefen ®e=

fdjwüren führen, weihe oft Wochen- unb

monatelangen 33el)anblungen burd) ben Spe=

gialargt troßen.
2Biü man barauf nidft üergicf)ten, SSatte

in bie Sîafenlôc^et pinaufguftopfen, fo würbe

eingig bie Koagulen=2Satte 5tocher?fonio
in 33etraht faden, fie enthält Stoffe, bie bie

^Blutgerinnung beförbern, hut aber feine

äßenben ©igenfhaften. Slber auh fie fann
bei ben meift fo einfachen Slrten üon Deafens

bluten entbehrt Werben: freimachen en-
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der Pinzette. Daher ft> oft ein vermehrtes

Bluten, vielleicht nun aus beiden Löchern,

weil wir in Unkenntnis, wo die Blutung
herkommt, am falschen Orte gestopft haben,

die Schleimhaut verletzt und damit neue

Wunden geschaffen haben. Man wird mir
entgegenhalten, man habe doch oft nach Tam-
ponieren Stillung der Blutung beobachtet.

Mag fein, aber mit gleicher Sicherheit darf
man behaupten, daß sie auch ohne dieses ge-

standen wäre. Also lieber Hände weg, weder

Instrumente noch Tampons.
Besser ist die Anwendung der Kälte auf

den Nacken, durch eine Art Schockwirkung
kann eine Kontraktion der Blutgefäße aus-

gelöst werden. Eine Hauptfache ist die Hoch-
Haltung des Kopfes. Natürlich müssen

vorher alle den Hals beengenden Kleidungs-
stücke geöffnet werden. Dadurch kann sich

die Zirkulation regelmäßig gestalten. Und

ebenso wichtig ist die tiefe Atmung. Je
mehr wir die Lunge erweitern, desto mehr

Blut fließt in die Lunge und entlasten wir
damit den Kopf. Lassen wir zudem noch

den der Seite der Blutung entsprechenden

Arm auf den Kopf legen, so haben wir alles

getan, um Störungen in der Zirkulation zu
vermeiden.

Aber aus der Nase tropft trotz diesen

Maßnahmen vielleicht gleichwohl noch Blut;
Beobachtungen ergeben, daß sehr oft die

Blutungen aus den allervordersten Teilen
der Nase erfolgen. Durch einigeminutenlanges

Andrücken des Nasenflügels an die

Mittelwand können wir aber einen genügenden

Druck ausüben, um die Blutung zu stillen.

Natürlich darf nicht jeden Augenblick losge-

lassen werden, um zu sehen, ob's noch tropft.
Zu vermeiden ist alles Schnauben und

Schneuzen, Trinken von heißen oder zu kalten

Getränken und allzu schnellen Bewegungen.

Oft lesen wir als Maßnahme das Hoch-

heben beider Arme, der Engländer nennt in
Erinnerung an den Krieg in etwas unfeiner

Weise diese Methode Hochheben der Arme à In

«oaumracke». Selbstverständlich würde da-

durch die Zirkulation noch ungehinderter vor
sich gehen können; aber es soll einmal ein

Gesunder die Arme längere Zeit in die Höhe
halten, er wird sich bald unsicher fühlen und

ins Schwanken kommen, wie viel weniger
dürfen wir dies einen Patienten tun lassen,

dessen Stabilität gar leicht auch schon durch

geringen Blutverlust aus dem Gleichgewicht
kommen kann. Wenn wir einen Verletzten

nicht stehen lassen sollen, auch bei der kleinsten

Wunde nicht, um nicht plötzlich von einer

Ohnmacht überrascht zu werden, so dürfen
wir das auch bei Nasenbluten nicht tun.

Und nun noch einige Worte über die so-

genannte blutstillende Watte. Solange
es sich um die Eisenchloridwatte handelt,
ein bräunlich gefärbtes, leicht zerfallendes
Gewebe, muß unbedingt von deren Gebrauch

abgeraten werden. Der Samariter soll
sie nichtb r a uchen. Mag sein, daß ihr eine

blutstillende Eigenschaft zusteht, für ganz ober-

flächliche Schnittchen, beim Rasieren z. B.,

mag sie vielleicht brauchbar sein, aber für
irgend eine andere Wundbehandlung taugt
sie nichts, ist sogar gefährlich. Die chemische

Zusammensetzung hat eine rasche Verätzung
der Gewebe zur Folge, die Wuudoberfläche, die
Gewebe werden schwarz gefärbt, ihre einzelnen

Bestandteile lassen sich nicht mehr erkennen, und

der Eiterung ist Tür und Tor geöffnet.

Wird solche Watte gar noch in die Nase

hineingebracht, so verklebt sie rasch mit der

Schleimhaut, ätzt und kann zu tiefen Ge-

schwüren führen, welche oft Wochen- und

monatelangen Behandlungen durch den Spe-
zialarzt trotzen.

Will man darauf nicht verzichten, Watte
in die Nasenlöcher hinaufzustopfen, so würde

einzig die Koagulen-Watte Kocher-Fonio
in Betracht fallen, sie enthält Stoffe, die die

Blutgerinnung befördern, hat aber keine

ätzenden Eigenschaften. Aber auch sie kann

bei den meist so einfachen Arten von Nasen-

bluten entbehrt werden: Freimachen en-
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gettber f leibunggftiicfe, Stiefatmen,
ßubrücfen beg btutenben ÜRafen*
flügelg, §ocppalten beë Sîopfeê ixnb

beg 21 rut eg genügen.

Sap ber 2Irgt möglicpft rafcE) gugujiepen

ift, wenn eg fiep um fcpwereg 9îafen6futen
bei Seuten panbelt, bie fc^on oft an Vlutungen
gelitten paben, ift felbftberftänblicp.

Dr. Sch.

Zuckerharnruhr (Diabetes)
und ünfulin.

Dr. med. Bans Freund, Berisau.

5m ©ommer 1923 îam auS 2lmerifa bie

funbe, bag eg gelungen fei, ein 3ftebifament

perguftellen, bag ben Siabeteg tceitgeEjenb gu
Seffern imftanbe fei. Sie grope, praftifcpe

Vebentung biefer Entbecfung lä%t eg gerecpD

fertigt erfcpeinert, einen meiteren Seferfreig
barü6er gu orientieren.

Ser Vegriff ber ßi'^frcmltjeit ift jebem
Saien geläufig. Ser Körper oerliert babei

Sraubengucfer im Urin, er mup unter er=

fcpwerten Vebingungen arbeiten unb Wirb auf
bie Sauer emftticp gefcfjäbigt.

Vormalerweife enthält bag Slut beg inenfcp=

liefen förperg ftetg eine geringe, unter üer=

fepiebenen Vaprunggüerpättniffen annäpernb

gleicpbleibenbe Quantität ©Ipfofe. Veim ©e=

funben tritt biefer pürier nicfjt in ben Urin
über. SSirb bem Körper mepr 3ucfa «"9^
6oten alg er augenUlicflicE) brauept unb oer=

brennen fantt, fo fpeiepert ipn ber Organic
muê für fcplecptere 3^iten auf. Ser 3"^
mirb aber niept alg foleper in ben 9Vugfeln
unb ber Seber beponiert, fonbern in ber gorm
beg ©Ipfogeng.

©inft nun ber 3uforgepalt Vluteg in-
folge ftarfen Verbraucpg bei förperlicpen 2Iit=

ftrengungen, fo werben biefe Vefertoebepotg

bon ©Ipfogen in Sraubengucfer gurücfoer=

toanbelt, treten in§ 931ut über, uerpinberit fo

ein Stbfinfen bes 3uderfpiegelè itnb werben

jenen ©eWeben beg förperg gugefiiprt, bie

feiner bebürfen.

Veim 3i"'^tfranlen girfuliert nun mepr

3ucfer im Slut alg beim Normalen. Eg
fommt gur Erfcpeinung ber §pperglpfämie.
Ser Körper bepält aber biefen iiberfepüffigen

3ucfer niept guri'tcf, fonbern bag Vlut gibt
ipn in ben Urin ab. Eg fommt gur ©Ipfogurie.

Sie Erfcpeinungen, unter benen bie franf=
peit fiep geigt, finb reept üerfepiebenartig. SRafcpe

Ermübbarfeit, ©cpwäcpe, junger, @ewicpt§=

abnapme trop überreieplieper Vaprungggufupr,
Surft, bermeprte Urinmenge, Verbenfcpmergen
bilben bag proteugartige Vilb ber franfpeit.
©icpergefteüt wirb bie Siagnofe burcp ben

Vefunb beg 3ucferg im Urin unb bie 3"-
napme beg 3ucferg im Vlut.

Sie Urfacpen ber franfpeit waren lange
unflar. Vergiftungen, fcpwere 5nfeftiong«

franfpeiten, pfpcpifcpeg Sräumen Würben am
gefepulbigt. Sag familiäre 2luftreten ber

franfpeiten fpraep für eine angeborne ©ig=

pofition. Verlegungen beg ©epirng an gang

beftimmten ©teilen löfen ebenfallg Siabeteg

aug.

Von befonberem Sntereffe ift aber bie forage

naep ben Vegiepungen gwifepen Siabeteg unb

Erfranfungen ber Vampfpeicpelbrüfe (Sßam

freag) geworben. SDrinfomSft) unb Veering
pabett bie wieptige Entbecfung gemaept, bap

man bei §unben burcp Entfernung beg Sßan=

freag ftarfen Siabeteg erzeugen fann. 2tb=

leitung beg ißanfreagfefretg naep aupen burcp
eine gifte! bewirft aber fein Stuftreten bon

3ucfer int Urin. Ebensowenig tritt Siabeteg

ein, wenn man bie Vaucpfpeicpelbrüfe niept

böllig, fonbern nur gum Seil wegnimmt.

Offenbar ftept alfo unfer fopleppbratumfap
unter ber 2lufficpt biefer Srüfe. SRan weip

peilte, bap eg bie Sangerpangfcpen Snfeln
finb, bie ein 5nfret ing Vlut abgeben, bag

bewirft, bap ber Vlutgucferfpiegel ftetg fon=

fiant erpalten bleibt.

23ir unterfepeiben im ißanfreaggeWebe Srü=

fenfubftang unb bagwifepen gelagert bereingelte
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gender Kleidungsstücke, Tiefatmen,
Zudrücken des blutenden Nasen-
flügels, Hochhalten des Kopfes und
des Armes genügen.

Daß der Arzt möglichst rasch zuzuziehen

ist, wenn es sich um schweres Nasenbluten
bei Leuten handelt, die schon oft an Blutungen
gelitten haben, ist selbstverständlich.

Dr. Sà

luckertiarnrà (Diabetes)
un6 Zniulin.

Dr. me6. kzans kreuml, ksrisau.

Im Sommer 1923 kam aus Amerika die

Kunde, daß es gelungen sei, ein Medikament

herzustellen, das den Diabetes weitgehend zu
bessern imstande sei. Die große, praktische

Bedeutung dieser Entdeckung läßt es gerecht-

fertigt erscheinen, einen weiteren Leserkreis

darüber zu orientieren.

Der Begriff der Zuckerkrankheit ist jedem

Laien geläufig. Der Körper verliert dabei

Traubenzucker im Urin, er muß unter er-

schwerten Bedingungen arbeiten und wird auf
die Dauer ernstlich geschädigt.

Normalerweise enthält das Blut des mensch-

lichen Körpers stets eine geringe, unter ver-

schiedenen Nahrungsverhältnissen annähernd

gleichbleibende Quantität Glykose. Beim Ge-

funden tritt dieser Zucker nicht in den Urin
über. Wird dem Körper mehr Zucker ange-
boten als er augenblicklich braucht und ver-
brennen kann, so speichert ihn der Organis-
mus für schlechtere Zeiten auf. Der Zucker

wird aber nicht als solcher in den Muskeln
und der Leber deponiert, sondern in der Form
des Glykogens.

Sinkt nun der Zuckergehalt des Blutes in-
folge starken Verbrauchs bei körperlichen An-
strengungen, so werden diese Reservedepots

von Glykogen in Traubenzucker zurückver-

wandelt, treten ins Blut über, verhindern so

ein Absinken des Zuckerspiegels und werden

jenen Geweben des Körpers zugeführt, die

seiner bedürfen.

Beim Zuckerkranken zirkuliert nun mehr

Zucker im Blut als beim Normalen. Es
kommt zur Erscheinung der Hyperglykämie.
Der Körper behält aber diesen überschüssigen

Zucker nicht zurück, sondern das Blut gibt
ihn in den Urin ab. Es kommt zur Glykosurie.

Die Erscheinungen, unter denen die Krank-

heit sich zeigt, sind recht verschiedenartig. Rasche

Ermüdbarkeit, Schwäche, Hunger, Gewichts-
abnähme trotz überreichlicher Nahrungszufuhr,
Durst, vermehrte Urinmenge, Nervenschmerzen
bilden das proteusartige Bild der Krankheit.
Sichergestellt wird die Diagnose durch den

Befund des Zuckers im Urin und die Zu-
nähme des Zuckers im Blut.

Die Ursachen der Krankheit waren lange
unklar. Vergiftungen, schwere Jnfektions-
krankheiten, psychisches Träumen wurden an-
geschuldigt. Das familiäre Auftreten der

Krankheiten sprach für eine angeborne Dis-
Position. Verletzungen des Gehirns an ganz
bestimmten Stellen lösen ebenfalls Diabetes

aus.

Von besonderem Interesse ist aber die Frage
nach den Beziehungen zwischen Diabetes und

Erkrankungen der Bauchspeicheldrüse (Pan-
kreas) geworden. Minkowsky und Mering
haben die wichtige Entdeckung gemacht, daß

man bei Hunden durch Entfernung des Pan-
kreas starken Diabetes erzeugen kann. Ab-

leitung des Pankreassekrets nach außen durch
eine Fistel bewirkt aber kein Auftreten von

Zucker ini Urin. Ebensowenig tritt Diabetes

ein, wenn man die Bauchspeicheldrüse nicht

völlig, sondern nur zum Teil wegnimmt.

Offenbar steht also unser Kohlehydratumsatz

unter der Aufsicht dieser Drüse. Man weiß

heute, daß es die Langerhansschen Inseln
sind, die ein Jnkret ins Blut abgeben, das

bewirkt, daß der Blutzuckerspiegel stets kon-

staut erhalten bleibt.

Wir unterscheiden im Pankreasgewebe Drü-
sensubstanz und dazwischen gelagert vereinzelte
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