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Bas pendant la guerre d’Abyssinie, on se rend compte des situations
dans lesquelles son ambulance s’est parfois trouvée. Voici ce qu’il dit
au sujet des ypérités:

«On arrosait assez souvent avec des gaz, principalement avec de
I'Ypérite. Quand les soldats sentirent cette pluie fine de gouttelettes, ils
s’enfuirent, enfourchérent leurs montures et se dirigérent vers les
montagnes, pour s’apercevoir aprés quelques heures que leur téte, leurs
épaules, leur derriére étaient bralés; leur derriére, parce que le toxique
était tombé sur la selle de leurs montures.

On parvint a les soigner au rythme de 200 par jour, mais il fut trés
difficile de leur faire comprendre que chacun devait attendre son tour.
Au bout de trois semaines, le mieux était sensible, car il est certain que
les gens de pigment noir supportent ces toxiques bien mieux que les
blancs. Cependant les ypérités guéris n’avaient plus de pigment dans
les parties brilées, de sorte qu'ils devaient se contenter d’avoir désor-
mais les tétes, les épaules et les derrieres blanes . ..

L’ypérite avait d’autres suites facheuses: les mulets la mangeaient
avec I'herbe et se briilaient a I'intérieur du corps comme les soldats a
I'extérieur. En quelques heures, ils étaient morts. Cependant les hyénes
et les vautours ne touchaient pas a ces cadavres empoisonnés qui
tombaient donc a la merci des larves et des mouches. L’atmosphére
devint impossible aprés un mois environ. De plus, 4 quelques inter-
ruptions prés, les avions se montraient dés sept heures du matin jusque
vers le soir. Il fallut installer 'ambulance dans une grotte humide et

- peu confortable.
La débacle éthiopienne entraina I'ambulance néerlandaise plus
- loin ou elle eut A recevoir un nombre ¢énorme de blessés. Ceux-ci
arrivaient a cet hopital par leurs propres moyens, ayant souvent couvert
" plus de 300 kilomeétres! On parvient mal & se représenter une endurance
physique pareille, unie a un manque absolu d’hygiéne, de sorte qu’il
est arrivé aux médecins et au personnel infirmier de ne pas pouvoir
retrouver la place de la blessure sous la couche épaisse de larves et de
mouches.

I1 fallait opérer sans arrét, du matin au soir, et dix opérations Jde
blessés graves par jour n’étaient pas une exception! Ces hommes,
admirables devant la souffrance, avaient une peur panique devant ies
périls de T'air. Dés que les avions approchaient, ils se tassaient autour
des médecins, ou bien ils s'enfuyaient, ... et il est arrivé bien souvent
que le chirurgien occupé a un pansement, fut entrainé a la suite du
blessé, le rouleau de bandage les reliant I'un a P'autre.

Un jour nous avions amputé une jambe au-dessous de la hanche;
on porta le patient vers son lit. Un quart d’heure aprés paraissent les
avions; nous courons a nos abris et voila notre opéré de tout & I'heure
franchissant la distance en sautillant!»

Ce sont la des récits qui en disent long sur les situations en
présence desquelles le personnel des ambulances européennes s’est
trouvé au cours de cette guerre italo-abyssine.

On sait, par ailleurs, que pendant la guerre civile espagnole et
surtout au moment des bombardements meurtriers, les ambulances et
les membres de la Croix-Rouge se souvent trouvés dans des circons-
tances particuliérement horribles, mais ot les uns et les autres ont fait
honneur a I'idée humanitaire qu’ils servaient sous les plis du drapeau
international. Honneur a ces braves! Dr Ml

Contribution a I'étude de l'infection
des plaies suites d’accidents rar 0 F. Lang, Lucerne

D’enquétes approfondies faites dans 938 cas de piqures et 2317 eas
de coupures, éraflures, déchirures et plaies contuses de la main et de
I'avant-bras traités par le médecin dans les six heures qui suivirent
I'accident, on peut tirer les régles et enseignements suivants:

a) Pour le blessé: Toule blessure, méme insignifiante, doit étre
immédiatement 'objet de soins entendus. Ces soins sont décrits dans
les instructions de la Caisse nationale pour les premiers secours a
donner en cas d’accidents et doivent servir de régle. La ou existe un
poste de samaritain, le blessé doit s’y rendre immédiatement, 4 moins
que le genre de la blessure n'exige I'appel en hite du médecin. Les
plaies par piqares doivent retenir particuliérement lattention. Le
traitement par le médecin, s'il est entrepris 4 temps, restreint le danger
d’infection et de ses suites. Il réduit le chomage ainsi que les frais de
traitement. Cela, nous I'avons indubitablement prouvé. Il en va de
nméme pour les éraflures, coupures, déchirures et plaies contuses. Ce
qui démontre bien qu’il ne s’agit pas, en insistant pour un traitement
immeédiat par le médecin ou le samaritain, d'une conclusion arbitraire
tirée de 'examen de nos enquétes, c’est que les expériences faites dans
de grandes entreprises industrielles bien organisées ainsi que les
magnifiques résultats obtenus par I'obligation d'annoncer sur le
champ les plus insignifiantes blessures causées par les redoutés
alliages légers (empoisonnements par le duraluminium, Kbétzing)
confirment pleinement le résultat de nos enquétes. L’habitude trop
répandue encore de se donner 4 soi-méme des soins souvent contraires

doit étre énergiquement combattue par les médecins traitants et ceux
de la Caisse nationale qui ont la possibilité d’intervenir dans les
entreprises, les organisations syndicales, les cours d’apprentis et les
sociétés sportives.

b) Pour le samaritain d’entreprise: Choisir des gens aptes, intelli-
gents et propres déja préparés a leur tiche (membres des sociétés de
samaritains, des colonnes de la Croix-Rouge, soldats sanitaires), possé-
dant la compréhension nécessaire et désirant développer leurs connais-
sances. Les instructions de la Caisse nationale pour les premiers soins
a donner en cas d’accidents doit étre leur code. Visites des infirmeries
A I'improviste par les médecins traitants et ceux de la Caisse nationale.

¢) Pour le chef d’entreprise: 11 doit veiller a ce que le matériel de
qualité nécessaire aux premiers soins soit la en permanence. L’ouvrier
ne doit pas étre sanitairement moins bien équipé et préparé que le
scldat en campagne. Le chef d'entreprise donne les instructions sur
la maniére de se comporter en cas de blessures et surveille leur stricte
exécution.

d) Pour le médecin: Nous ne voulons pas donner ici de longues
instructions ou observations générales sur la facon de traiter les plaies
el de prévenir les infections, cela a déja été abondamment fait (Po-
metta, Clairmont, Lexer, zur Verth, Bohler, etc.). Nous ne dirons que
cc qui résulte clairement de notre travail.

L’excision primaire, avec suture et mise au repos, diminue, dans
les cas qui s’y prétent (soit: coupures, déchirures et plaies contuses
qui arrivent chez le médecin dans les six heures qui suivent I'accident),
le danger d’infection réduit le chomage ainsi que les frais de traite-
ment. La mise au repos (évent. excision) des plaies fraiches par piqires
abaisse le danger d’infection, la durée du chomage et les frais de traite-
ment. Résumé par Uauteur.

Der Sanitdtsdienst bei den alten
Aymara-Indianern von ri. M. Reinkara

Fortsetzung und Schluss

Ein Krieger der Tulirihuaras lag neben einem verwundeten
Aymara. Die Untersuchung stellte bei beiden am Oberarm Knochen-
briiche fest, die durch Wurfgeschosse verursacht worden waren. Die
gebrochenen Knochenteile wurden in die urspriingliche Lage geschoben
und mit Bandern fixiert. Zur Behebung der Enlziindung wurde dar-
iiber ein heisser Breiumschlag aus der Chillcastaude gelegt. (Die
Chillcastaude ist eine Pflanze des Altiplano Boliviens, die unserer
Arnika dhnlich ist.) Einer der éltesten und erfahrensten Aerzte um-
wickelte hierauf den Oberarm mit einem breiten Verband und machte
einem andern Arzte Platz, der seinerseits den Verband mit einem
heissen, kleisterartiven Gemisch aus Gerstenmehl, Kartoffelmehl und
dem Saft eines Kaktus dick tiberstrich. In kaltem Zustand erhértete
sich das Gemisch zu einem gipsihnlichen, wirksamen Schutz, der eine
Verschiebung der gebrochenen Knochenteile unméglich machte.

Im dritten Hause lagen Fieberkranke, Krieger und Bewohner der
Gegend. Zwischen die ausgetrockneten Lippen wurde ihnen ein Auf-
guss der Chinarinde eingeflosst und die Wirkung mit peinlicher Ge-
wissenhafligkeit verfolgt.

Eine alte I'rau aus der Abteilung der innern Krankheiten klagte
iiber grosse Schmerzen auf Brust und Riicken. Heisse Pflaster von
Kaya und Bienenwachs brachten ihr Linderung.

Bienenwachs spielte in der damaligen Therapie eine bedeutends
Rolle. Es wurde tiberall angewandt, wo das Verdunsten eines feuchten

Ein Aymaraindianer aus der Umgebung von La Paz mit seinem Lama.



Junge Lamas in den Kordilleren Boliviens.

Umschlages verhindert oder eine Wunde hermetisch abgeschlossen
werden sollte.

Diese mannigfaltigen Kenntnisse hatten sich dié¢ damaligen Aerzte
durch ernsthaftes Studium der Pflanzen und unermudliches Beobach-
ten deren Heilwirkung auf den menschlichen Koérper erworben.

Sie wussten um den Wert der Ipecacuanha, der Copaifera offi-
cinalis und des Schwefels und bedienten sich mit Vorliebe der bittern
und aromatischen Tonika als therapeutische Triebkrifte. Das heute
noch wichtige Spezilikum gegen Malaria und Sumpffieber, das Chinin,
brachte schon damals vielen Heilung und wurde erst viel spater nach
Europa gebracht. Es war ihnen bekannt, dass die Chinarinde in
geringer Dosis fieberbeschwichtigend, in hoherer Dosis fiebererregend
wirkte. Sie kannten schon damals die Gesetze der Homoopathie und
lebten dem Grundsatze nach: «Similia similibus curantur.»

Skelettfunde beweisen, dass die Aerzle des Aymarareiches die
Schadeltrepanation bei Tumoren mit Erfolg anwandten. Die hervor-
ragend geschickt praparierten Mumien aus jenen Zeiten zeigen, dass
ihnen die Bedingungen der Faulnisvermeidung gelidufig waren. Sie
beriicksichtigten die drei Hohlungen des menschlichen Kérpers (Sitz
des Gehirns, des Herzens und der Eingeweide) und behandelten sie mit
faulnisvermeidenden Mitteln. Thre Methode ist, wie auch diejenige
der alten Aegypter, bis auf den heutigen Tag ein unaufgeklirtes
Geheimnis geblieben.

Die direkten Nachkommen der Yatiris und Amautas wirken heute
noch als Aerzte der Eingebornen; es sind die Kallahuayas. Die medi-
zinischen Kenntnisse blieben in denselben Familien und wurden
streng vom Vater ausschliesslich auf den &ltesten Sohn iibertragen.
Doch ging in jeder Generation vieles von dem reichen Wissen der
Vorfahren verloren. Die heutigen Kallahuayas sind stark degeneriert
und sind, obschon ihre medizinischen Fihigkeiten noch bemerkens-
wert sind, nur noch ein Schatten ihrer urspriinglichen Sippe.

Das Wissen um die tonisierenden Eigenschaften der Koka ist
heute in Bolivien allgemein geworden.

Mit schweren Lasten beladen, durchqueren die bolivianischen
Indianer die Kordilleren auf unwegsamen Pfaden. Sie tragen als
einzige Nahrung ein Sécklein Kokablitter mit sich. Das in den Koka-

Buinen des Sonnentempels in Tiahuanacu.

blattern enthaltene Kokain lasst sle weder Miidigkelt noch Hunger
empfinden.

Wichtige medizinische Prinzipien stammen aus jener Zeit der
Aymarakultur, und man muss einem argentinischen Schriftsteller bei-
pilichten, wenn er behauptet, das Altertum habe zwei klassische
Schulen der Medizin besessen: diejenige des Hypokrates und diejenige
der alten Aymara in Tiahuanacu.

Lebensfithrung und Trainingsgrundsitze

Merkblatt fiir alle Sportsleute.

Verfasst im Auftrag und unter Mitarbeit der Sportirztlichen Kommission des
Schweiz. Landesverbandes fiir Leibesiibungen.

Von Dr. Ernst Baumann, Langenthal.

Vom Sinn der Leibesiibungen. Du bist ein Glied unseres Volkes.
Geist und Korper sollst Du, soviel es irgend in Deiner Macht liegt, ge-
sund und leistungstihig erhalten. So kannst Du selbst in allen Lebens=
lagen frei und unabhingig bleiben. Wir ziihlen aber tiberall auf Dich,
wo es gilt, unserer Heimat die Achtung der Welt, Selbstbehauptung
und Freiheit zu bewahren.

Sport ist Lebensfreude. Wenn Du im Training und im Wettkampf
nicht mit Freude und mit ganzem Herzen dabei bist, wenn Du Dich
nicht vollig wohl dabei fithlst, dann kannst Du sicher sein, dass etwas
nicht stimmt. Jugend und Gesundheit finden Genuss darin, gelegent-
lich ihre Kréfte bis an die Grenze der Leistungsfiahigkeit einzusetzen. '
Verdirb Dir aber nicht den schonsten Spass durch tagliches, ehr-
geiziges, krampfthaftes Streben nach Hochstleistung. Lerne im froh-
lichen, kameradschaftlichen Spiel, mit gelockerten Gliedern die Tech-
nik Deiner Lieblingsiibungen. Freue Dich Deines Lebens!

Lebensweise und Lebensgenuss. Gute Leistungen sind abhingig
von gesunden Organen und ihrem harmonischen Zusammenspiel. Wer '
seine Organe schidigt durch verkehrte Lebensweise wie Ueberbean-'
spruchung, Kulturgifte, ungeniigende Schonung im Krankheitsfalle, der
bezahlt dies unweigerlich durch Einbusse an Wohlbefinden, Leistungs-
fahigkeit und durch vorzeitige Abniitzungs- und Alterserscheinungen.
Wer den Sport voll geniessen will, dem sind die besten iibrigen Freuden'
des Lebens keineswegs verschlossen. Aber lass Dich nicht durch Tabak
und Alkohol betriigen und hiite Dich vor den Geschlechtskrankheiten.

Vom Essen und Trinken. Im ganzen verlass Dich auf Dein Be-
diirfnis und auf Deinen Appetit. Zurzeit des Hochtrainings und der
Wettkampte ist der Nahrungsbedarf sehr gross. Zu reichliche Bean-
spruchung gefahrdet aber Magen und iibrige Verdauungsorgane,
Schlinge nicht ungekaute Bissen! Kaue gut! Iss gemiitlich! Es heisst
«Geniesse Deine Mahlzeit.» «<Mehr Menschen als das Schwert totet der
Frass» — némlich zu rasches und zu reichliches Issen! «Wenig essen,
viel schlafen» ist eine gute Regel! «Zigarettenmagen» ist der arztliche
Begriff fir ein durch Missbrauch gereiztes Organ. Ein «Reizmagen»
entsteht auch durch Hast, rasches Essen, regelméassigen Genuss von Sentf,
starkem Kaffee, Alkohol, Kohlensiure. «Zum Essen nicht trinken!»
Decke den Fliissigkeitsbedarf eher durch Genuss von Getranken fern
von den Mahlzeiten. Frische Friichte, frisches Gemiise, Butter sind
wichtige Dinge in der tiglichen Nahrung. Dauerliufer machen mit
vegetarischer Nahrung gute Erfahrungen. Mehrkampf und Kampf-
sport bendtigen Fleischzusatz. Der natiirliche Hunger nach Zucker ist
durch frische Friichte zu stillen, weil diese gleichzeitig noch unent-
behrliche Baustoffe besitzen, die der Fabrikzucker nicht enthalt.

Der Muskel. Die Bewegungsorgane sind an den Leibesiibungen am
auffilligsten beteiligt. Der Muskel kann nur eine einzige Kunst: Auf
Nervenreiz zieht er sich zusammen. Hort der Reiz auf, so wird er weich
und lasst sich leicht wieder dehnen. Anstrengung und Lockerung in
anmutigem Wechsel ergeben das richtige Zusammenspiel, die Grund-
lage fiir die gute Ausfithrung jeder Leibesiibung. Mit Recht wird daher
die Erschlaffung, die Lockerung des Muskels ebenso sorgfiltig geiibt,
wie die Arbeit. Wihrend der Lockerung gewinnt er wieder die not-
wendige Arbeitslinge, indem er gedehnt wird, und nur in dieser Phase
kann er reichlich durchblutet und ernahrt werden.

Frohliches Spiel fordert leichte, lockere Muskeltitigkeit. Uebereiler,
allzu grosser Ehrgeiz und schlechte Technik verleiten zu Unterlassung
der rhythmischen Lockerung, zum schiidlichen, freudlosen, steifen
«Krampfen». Stére auch nicht das Spiel des Muskels durch unzweck-
missige Kleidung! Fort mit den Wadenbinden!

Der Uebungserfolg ist abhingig vom richtigen Grad der An-
strengung, vom sogenannten Uebungsreiz. Die Anstrengung darf nicht

| zu gering sein, weil sie sonst nichts niitzt. Hirte, Dauer und Héuligkeit

miissen nach und nach gesteigert werden, diirfen aber nicht jedes Mass
iibersteigen, weil sonst durch Ueberbeanspruchung der Gewebe die
beriichtiglten Sportschiiden entstehen. Hore darum aufl den Rat Deines
Sportlehrers und Deines Arztes. i

Leichte Lockerungsiibungen Iésen die Steife der Muskeln bei kith-|

| lem Wetter. Denke daran, sonst bekommst Du bei plétzlicher, heftiger

Anstrengung eine Zerrung, die sehr langweilig sein kann,
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