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Kriegsverletzungen
Dr. med. W. Raaflaub, Bern

Die Notwendigkeit, auch unsere Samariter itber Ursache, Art und
charakleristische Eigenschaften und Behandlungsmethoden der
Kriegsverlelzungen zu unterrichten, ergibt sich gezwungenermassen
aus der Verwendung der Samariterhilfskriafte im Armeesanitatsdienst
und in den iibrigen sanilitsdienstlichen Formationen der Hilfsorga-
nisalionen fiir die Zivilbevolkerung. ‘

Wihrend im Weltkrieg 1914/1918 die Samariter ausschliesslich in
den Militarsanitatsanstalten und in den Sanititsziigen Verwendung
fanden und somit mehr in den riickwértigen ‘Staffeln' eingeteilt waren,
ist durch die Schaffung der Rotkreuzgrenz- und Grenzspitaldetache-
mente, durch die Aufstellung der Sanitatstrupps der Luftschutzorgani-
sation und der Ortswehr, sowie durch die Organisation der Kata-
strophenhilfe der Samariler gezwungen, auch an der Front zu arbeiten
und dem Kriegsverlelzten erste Hilfe zu leisten. )

Er wird deshalb nicht nur, wie frither, mit den bereits arztlich
versorgten und verbundenen, fixierten Verwundeten zu tun haben,
sondern muss, wie der Frontsanitilssoldat, die Kriegsverwundung in
ihrer ersten Schrecklichkeit und furchtbaren Ausdehnung und Zer-
storung kennen und muss mit den ersten, oft lebensrettenden Hilfe-
leistungen verlraut sein.

Der Luftkrieg hat die Kampfiront bis in den hintersten Winkel
eines Landes verlegt, und der englische Ausspruch zu Beginn des
Krieges, dass wer in den Krieg gehen wolle, sich bei der Luftschutz-
truppe einteilen lassen miisse, hat in diesem Sinne seine tiefere
Bedeutung.

Die Notwendigkeit und Wichtigkeit der Ausbildung des Samari-
ters in der ersten Hilfe bei Kriegsverwundungen wird auch durch die
Erfahrungstatsache erhartet, dass die richtige erste Hilfe fiir den

- Wund- und Heilungsverlauf einer Wunde oft entscheidend ist.

Die ausserordentlich schénen Heilungsresultate der Kriegsver-
avundungen in den Armeen kriegfithrender Staalen sind einzig und
allein méglich bei einem vorziiglich organisierten und auch unter den
schwierigsten Kampfverhéltnissen doch einigermassen in Tatigkeit blei-
benden Sanilitsdienst, wie ihn nur eine vorkriegliche, vorausschauende
Bereilstellung personeller und materieller Natur sichern kann.

Dazu gehért auch die Ausbildung des Samariters auf diesem
Gebiet, dessen Einteilung in Armee und zivilen Organisationen eine
ausserordentlich wertvolle Verstirkung und Ergénzung der Sanitits-
truppe darstellt. '

Es muss dringend darauf hingearbeilet werden, dass die grossen
Liicken in den [reiwilligen Hilfsdetachementen von Armee und
zivilen Organisalionen durch Werbung von Samariterhilfskrdflen auf-
gefiillt werden und dass auch die fortlaufenden Abginge an diesen
raften erganzt werden.

Dieser Artikel soll gerade in dieser Hinsicht den Samariter auf
den Ernst der Lage und der Aufgabe aufmerksam machen.

IEs wird sehr oft noch die Auffassung vertreten, dass die Kriegs-
verlelzungen gegeniiber andern Verletzungen, und besonders gegen-
iiber Aulomobilverlelzungen, keine Besonderheiten aufweisen. Fir
gewisse Arten der Kriegsverlelzungen mag das zutreffen, insbesondere
fir diejenigen Korperschiadigungen, die nicht durch Geschosseinwir-
kung entstanden sind. Fir diese lelztere Kategorie dagegen, die
Schiadigungen, die durch das Auftreffen eines Geschosses auf den
Kérper entstehen, sei es ein Infanteriegeschoss, ein Granalsplitter
oder ein Minen- oder Fliegerbombensprengstiick, trifft die Gleichheit
nicht zu, und zwar deshalb nicht, weil die dem Geschoss innewoh-
nende Kraft eine um ein mehr als Tausendfaches grossere ist.

Die Charakleristika der Kriegsverletzungen, hervorgerufen durch
Geschosseinwirkung, lassen sich zusammenfassen in- zwei Haupt-
gruppen:

a) in die Schwere der hervorgerufenen Gewebszertrimmerung,
b) in die Schwere der Infektion.
Je nach dem Ort, wo der Soldat oder die Zivilbevolkerung
gelroffen wird, kommt dazu

¢) der besondere geistige und kérperliche Zusland des Gelroffenen,

wobei besonders an der Front im Kampfgelinde oder auch.im

" Hinterland bei der Bekdmpfung von Fallschirmabspringern der
hochgradige Erschépfungszustand des Verlelzten nach der An-
spannung des Kampfes, eventuell sein schlechter Erndhrungszu-
stand, seine verminderte geistige und korperliche Widerstands-
kraft ganz allgemein sich ungiinslig auswirken, und den Heilungs-
verlauf wie die Behandlung erschweren.

Bevor wir auf diese Charakteristika der Kriegsverlelzungen in
der Einzelheit eintreten, sei noch darauf hingewiesen, dass neben der
Grosszahl der Kriegsverlelzungen, die durch die Geschosseinwirkung
gestellt werden, so dass von einem russischen Kriegschirurgen von
einer traumatischen Epidemie gesprochen wurde, auch weitere klei-

nere Gruppen besonderer Schidigungen zum Bild des modernen Krie-
ges gehoren, die ebenfalls einer kurzen Besprechung bediirfen. =

Die Gasverletzungen sind allen bekannt und diirften auch in ihrer
ersten Hilfe und Behandlung geniigend erliutert und besprochen sein.

Gegeniiber den andern Verlelzungen ist ja die Gasverletzung bei
richtiger Behandlung als relativ harmlose Verletzung zu bezeichnen,
betrigt doch der Prozentsatz der toédlichen Schidigungen nur zwei
bis drei vom Hundert, wenn auch schwere Lungen- und anderweitige
Organschidigungen bei den mit dem Leben davonkommenden Gasver-
letzten relaliv haufig sind. Glicklicherweise ist die Geissel des Gas-
krieges, der besonders bei Verwendung der Hauptgifte zu einer uner-
triglichen Plage von Freund und Feind wird, den kiimpfenden Heeren
noch erspart geblieben.

Dagegen zeigt der moderne Krieg neue Kampfverfahren, die an
Furchtbarkeit der Korperverletzung kaum zu tibertreffen sein werden.

Der Kampf mit Flammenwerfern fithrt zu Kérperverbrennungen,
die durch ihre Ausgedehntheit und Tiefe zu den schwersten Verletzun-
gen gehoren.

Aehnliches sehen wir bei Verbrennungen durch die Phosphor-
brandbomben, wo zu der Verbrennung noch die Schadigung des Kor-
pers (Leber, Nieren, Knochen) durch die Phosphor-Resorption und
damit Vergiftung kommt.

Die letztere Gefahr bergen auch die Verletzungen durch Leucht-
spurmunition in sich, die ebenfalls durch rasende Schmerzen, hervor-
gerufen durch den Phosphor in der Wunde, charakterisiert sind und
zu rascher, die Resorption des Phosphors verhindernder Behandl'ing
(Ausschneiden, Geschoss entfernen) fithren. 2

Zu erwahnen sind ebenfalls die ausserordentlich schweren, durch
den hohen Hitzegrad der Explosionswarme hervorgerufenen Verbren-
nungen durch Explosivgase in geschlossenen Rdumen (Bunkern, Un-
terstanden etc.), die zu ganzen Korperschialungen fithren kénnen und
in diesem Ausmasse von vornherein tédlich sind.

Gewisse Verletzungen charakterisieren sich auch durch ihre Loka-
lisation, so z. B. zu Beginn des Weltkrieges gehauft aultretende Fuss-
schiisse, verursacht durch ein schlechtes Eingraben der Soldaten, wobei
die Fiisse auf der Deckung auflagen und getroffen wurden, wéahrend
Kopf und Brust gut geschiitzt waren; oder im modernen Krieg die
Minenverletzungen, die den Soldaten von unten treffen und vor allem
Beine und Unterleib schwer schadigen. o .

Besonders charakleristisch ist auch die Vielheit der Verletzungen
bei ein und demselben Verwundeten, verursacht durch die Vielzahl
von Sprengstiicken, die bei den hochexplosiven Geschossen entstehen.

Ein Kriegsverwundeler muss deshalb immer am ganzen Kérper
genau untersucht werden auf mehrere Verletzungen, bevor er aus der
ersten chirurgischen Behandlung entlassen wird. Auch die erste Hilfe
hat diese Méglichkeit schon zu beriicksichligen.

Von andern Gewalten, insbesondere Naturgewallen, kanu der
Kampfer im modernen Krieg ebenfalls getroffen werden, sei es, dass
durch die kolossale Druckwelle, die bei der Explosion der Geschosse
der modernen Erd- und Luflartillerie entsteht, der Korper wegge-
schleudert und aufs starkste erschiittert wird, sei es, dass durch das
Einsliirzen von Unterstanden und Hausern schwersle Quetschungen
und Zertriimmerungen des Kérpers entstehen, oder sei es, dass im
Winterkrieg der Soldat und die Zivilbevdlkerung in kampfbedingte
Zwangslagen kommen, die eine Schidigung in grossem Ausmass durch
Naturgewalten entstehen lassen, wie das gewaltsame Zerstoéren von
Stauddmmen mit den katastrophalen Folgen fiir Zivilbevdlkerung und
Armee, sei es im Gebirge durch Lawinenabgang, der an der osterrei-
chischen Alpenfront an gewissen Stellen nur in einem Jahr iiber 8000
Mann den weissen Tod finden liess, oder seien es die Erfrierungs-
schadigungen, die nach Mitleilungen aus dem finnisch-russischen
Krieg bei den Russen zu Verlusten bis zu 50 % der Kampfstérke,
besonders infolge des Stillhaltenmiissens fithrten, dagegen bei der
finnischen Armee nur 10 % Ausfall verursachten dank der auf héchster
Stufe stehenden Kérperkultur und besonderen Abhéartung des finni-
schen Soldaten

Die gesonderle Besprechung aller dieser Schiadigungen wilrde im
Rahmen dieses Artikels zu weit fithren, und wir beschranken uns hier,
im weitern auf die Besprechung der Geschossverletzungen und einiger
anderer neuern Kriegsverlelzungen, deren Behandlung gegeniiber
frither geindert hat.

Kehren wir zuriick zu den vorerwihnten zwei Gruppen von Beson-
derheiten der Geschossverletzungen. Die Schwere der Zertritmmerung
des Korpergewebes durch die Geschosseinwirkung bedarf einer ndhern
Erliduterung. Die den Geschossen und Geschossleilen innewohnende
Kraft, die zu diesen Zertrimmerungen [ithrt, wird diesen durch die
Explosion der hochexplosiven Pulversprengstoffe erteilt, die in den
Geschossen eingelager! zur Explosion gebracht werden, sei es einmalig
beim Infanteriegeschoss, bei der Sprengmine und Handgranate, sei es
zweimalig bei dem Artilleriegeschoss, beim Abschuss und beim Auf-
schlag oder der Zeitziindung. (Fortsetzung folgt.)
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