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Ueber die medizinische Eignungspriifung der Atemschutztrdager
(Trdger von Kreislaufgerdten) von obi. 6. peyer, Laufen

Im Luftschutz wie im zivilen und militérischen
Rettungswesen spielt der individuelle Atemschutz
eine iberragende Rolle. Ernstfallmissige Erfah-
rungen beweisen, dass die Arbeit unter Atemschutz
eine nicht zu iibersehende Belastung in kérper-
licher wie in seelischer Hinsicht darstellt. Jeder

" Aktion in Atemschutz voran geht eine gewissen-

hafte medizinisch-psychologische Menschenaus-
lese. Es geniigt einfach nicht, Atemschutzgerite
wahillos abzugeben und die Leute rein technisch in
deren Gebrauch ausbilden zu wollen. Die Forde-
rung nach Menschenauslese gilt fiir den leichten
Gasschutz, besonders eindriicklich aber fiir den
schweren Atemschutz in Kreislaufgeriten. Ein-
gehende Beobachtungen bei Kursen zur Ausbil-
dung von Kader und Mannschaften fiir den
schweren Gasschutz zeigen, dass relativ viele Leute
in korperlicher oder in seelischer Hinsicht fiir
schwere Arbeit in den Geréten nicht geeignet sind.
Es ist aber unrichtig, solche Atemschutzminder-
wertige nur fiir leichtere Arbeiten auszubilden.
Rettungsaktionen an Menschen und Material be-
schranken sich selten auf leichte Arbeit, vielmehr
bedingen sie schwere und schwerste Bean-
spruchung.

Die Eignung des Mannes fiir den Atemschutz zu
beurteilen, ist einzig und allein Sache des Arztes.
Letzterer muss aber. selbst im Gerétegebrauch
durchgeschult sein, er muss aus eigener Erfahrung
die Beanspruchung an Korper und Seele kennen,
er muss, da Gasschutz Atemschutz bedeutet, die
Chemie und Physiologie der Atmung beherrschen
und er muss schliesslich — und nicht zuletzt —
Menschenkenner sein. Es ist keine Uebersteigerung,
wenn ich die Erkenntnisse der Tiefenpsychologie
far den Arzt mit als Grundlage fiir die Beurteilung
ernsthafter Atemschutzarbeit betrachte. Wir wollen
uns stets bewusst sein, dass bei der ernstfallmassi-
gen Schwere der Eindriicke der Retter sehr leicht
sein seelisches Gleichtgewicht verlieren kann und
dass vieles ins Unterbewusste Verschobene zur
akuten seelischen Krisis sich auswirken kann. Der
Arzt muss sich mit der Psychologie des Retters ver-

. traut machen, um die méglichen psychischen Ver-

haltnisse, wie sie bei einer Rettungsaktion auf-
treten konnen, ganz zu begreifen und sie zur
Grundlage seiner Menschenauslese zu machen.
Der arztlichen Beurteilung der Tauglichkeit
eines Mannes als Atemschutztrager liegt eine ein-
gehende medizinische Untersuchung zu Grunde.
Die medizinische Untersuchung stiitzt sich auf die
genauen Kenntnisse der physikalischen Chemie der
Atemschutzgeréte, ihren Wirkungsmechanismus,
auf die physiologischen Vorginge beim Gerate-
triger und die Riickwirkungen der Geréte auf ihren
Trager. Besonders bedeutungsvoll fiir das Ver-
standnis der physiologischen Vonginge beim Ge-

ritetriger sind die Grundgesetze der Atmung.
Unter Atmung versteht man die regelméssige Auf-
nahme von Sauerstoff durch die Lungen, dessen
Zufuhr zu den Gewebezellen, die Abfuhr von
Kohlensdure von ihren Entstehungsstatten im Kor-
per und die Ausscheidung durch die Lungen. Als
physiologischer Hauptfaktor hat das in der Minute
ein- und ausgeatmete Quantum Luft Geltung.
Dieses Minutenvolumen, in Litern ausgedriickt,
schwankt mit jeder Verénderung der Korpertatig-
keit, wie Schlafen, Sitzen, Gehen, rasches Laufen,
Arbeiten, aber auch mit dem Erregungszustand des
Nervensystems. Wichtig ist die Tatsache, dass kon-
stitutionelle Faktoren eine Rolle spielen in dem
Sinne, dass das Sauerstoffbediirfnis individuell
verschieden ist. Interessant sind durch das Ge-
schlecht bedingte Unterschiede: das Sauerstoff-
bediirfnis der Frau ist geringer als das des Mannes
und zudem die weibliche kostale Atemtatigkeit fir
den Atemschutz einzig physiologisch, Im schweren
Gasschutz bekannt sind die «Sauerstoff-Fresser».
Solche Sauerstoffitberverbraucher sind.als fir den
schweren Gasschutz untauglich zu befinden. Zu
bedenken ist stets, dass der Geratetrager mit einem
zusitzlichen kiinstlichen Atemorgan, dem Atem-
schutzgerat, ausgeriistet ist und dass dieses Gerat
der Ein- und Ausatmung bestimmte Widerstinde
bereitet. Diese Atemwiderstinde, die nach der Bau-
art und Wirkungsweise des Atemschutzgerites, ob
Filter- oder Kreislaufgerat, verschieden sind und
die Fordermdchtigkeit der Lunge sind physio-
logisch bedeutungsvoll. Der Atemwiderstand hat
aber auch Wechselwirkungen mit der Herztatig-
keit, er bedeutet eine Belastung des Kreislaufs und
er hat entscheidende Riickwirkungen auf die
Funktionen des vegetativen Nervensystems. .

Der Atemvorgang im Gerat wird beeinflusst
durch den Atemwiderstand des Gerites, den Tot-
raum der Maske und das Maskenklima, d. h. die
Erscheinung, dass die Temperatur und die Feuch-
tigkeit unter der Maske hoher ist als ausserhalb der
Maske. Die Luftwirme unter der Maske kann bei
Arbeit bis zu 36° C steigen. Der Energieverbrauch
erfahrt eine bedeutende Steigerung, die Atem- und
Pulsfrequenz erhéhen sich.

Diese physiologischen Grundtatsachen liefern
wichtige Hinweise fiir die drztliche Untersuchung
der Atemschutzirdger. Diese hat zur Beurteilung
der Eignung eines Mannes festzustellen: die Ge-
samtpersénlichkeit, die konstitutionelle Gegeben-
heit, das Alter (ginstigstes Alter von 20—50 Jah-
ren), die Hautdurchblutung, vor allem aber die
Leistungsfahigkeit der Atemorgane, die Giite und
den Nuizeffekt der Atemféahigkeit. Der Nutzeffekt
der Atemfihigkeit ist giinstig bei normalem Kor-
pergewicht, bei guter kndcherner und muskuldser
Durchbildung, bei grossem Fassungsvermdgen des
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Brustkorbes, bei guter Zwerchfellbeweglichkeit, bei
guter Atemexkursionsweite, bei langsamem Atem-
rhythmus und 'bei nicht zu hohem Anstieg von
Pulsfrequenz und Blutdruck. Die Untersuchung der
Atemorgane soll sich also nicht auf eine anato-
mische beschrinken, sondern muss eine funktio-
nelle Ueberpriifung sein. Ferner muss der Zustand
des Herzens und seine Leistungsfahigkeit, beson-
ders aber die Riickwirkungen auf den Kreislauf
durch das Geréat beurteilt werden. Festzustellen

sind die Verhéltnisse des Pulses, die Pulsfrequenz

in Ruhe und Arbeit und vor allem die Dauer der
Erholungszeit. Besondere Bedeutung hat der Blut-
druck, sowohl der maximale wie der minimale
Wert. Weniger entscheidend zur Beurteilung der
Eignung ist der maximale Blutdruckwert, als die
Blutdruckamplitude. Auch hier muss die Beein-
flussung des Blutdruckes durch das Gerat, sowohl
in Ruhe wie bei Arbeit, eingehend untersucht wer-
den. Die Erfahrung hat gezeigt, dass es Leunte gibt,
die bei maximalen Blutdruckwerten an der oberen
Grenze der Norm oder dariiber auch bei ange-
strengtester Arbeit im schweren Gasschutz kaum
eine Erhéhung des Blutdruckwertes aufwiesen.
Solche Kandidaten sind in bezug auf ihren Blut-
druck fiir den Atemschutz tauglich.

Die Untersuchung muss auch den Zustand des
Blutgefdfisystems feststellen. Arterienverkalkung,
besonders Koronarsklerose, die zu ungeniigendem
Blutumilauf und zu gestérter Durchblutung des
Herzmuskels fithrt, muss ausgeschlossen werden.
Bei Verdacht auf Koronarsklerose, der bei einer
exakien Anamnese (starker Raucher, Beklem-
mungsgefithl auf der Brust, Stechen in Herz- und
Magengegend) sich ergibt, muss eine elektro-
kardiographische Untersuchung vorgenommen
werden. Es ist aber darauf hinzuweisen, dass bei
jungen, kraftigen Leuten Koronarerkrankungen

vollig symptomlos verlaufen kénnen und "dass
schon leichteste Anstrengung, wie ein Blitz aus
heiterem Himmel, den Ahnungslosen plétzlich tod-
lich treffen kann. Zu achten ist ferner auf Haut-
krankheiten, sowohl auf infektiése wie auch auf

Dermatosen, die eine Stérung des Stoffwechsels, -

des Nervensystems oder eine Dysfunktion der
Driisen mit innerer Sekretion verraten. Unter-
wertigkeit der Sinnesorgane (starkere Kunzsichtig-
keit, Schwerhorigkeit, Trommelfelldefekt) ist aus-
zuschliessen; ebenso Krankheiten des Nerven-
systems.

Von ganz besonderer Bedeutung ist die Beur-
teilung der psychischen Verfassung des Atem-

schutztrigers. Geisteskranke, Neurastheniker, Epi- .

leptiker, Alkoholiker sind stets ungeeignet. Die Eig-
nungspriiffung muss auch auf feinere Eigenheiten
der psychischen Struktur achten. Eine psycho-
technische Untersuchung wird die Reaktions-, Kon-
zentrations- und Unteilsfahigkeit feststellen. Dis-
ziplinlose, schwatzhafte, unbesonnene und zu toll-
kithnem Handeln neigende Leute sind auszuschei-
den; besonders geeignet aber sind seelisch und
korperlich beherrschte Ménner, Leute, die ihrem
ganzen Wesen nach diszipliniert sind. Es kann
nicht genug betont werden, dass Psychosen bei
Atemschutztrigern ganz plotzlich und unvermittelt
auftreten und suggestiv leicht auf Kameraden

{ibentragen werden konnen, besonders dann, wenn

die straffe Selbstfithrung eines Trupps versagt.
Dieses akute Versagen kann, 'wie Beispiele lehren,
zur Katastrophe fithren.

Diese kurzen Hinweise mégen dem im Gas-
schutz titigen Arzte bei seiner Menschenauslese
besonders fiir den schweren Gasschutz richtung-
gebend sein und ihm seine verantwortungsvolle
und folgenschwere Arbeit erleichtern helfen.

~

Kriegserfahrungen des technischen Dienstes

- Leider sind uns bis jetzt nur wenige Nach-
richten iber den Einsatz des Tec in den krieg-
fithrenden Landern zu Ohren gekommen und
Publikationen erscheinen aus begreiflichen Griin-
den auch nur sehr sparlich. Auf alle Fille zeigt
es sich, dass die heutigen Fliegerbomben mit
ihrer grossen Brisanzwirkung die grossere Zer-
storung anrichten als die seinerzeit vielge-
firchteten Brandbomben. Die Brandbomben mo-
gen in Landern mit -ausschliesslich Holzh4usern,
wie z. B. Finnland, sehr grosse Verheerungen an-
richten, bei unserer Bauart diirfte der Schaden
jedoch geringer sein, besonders wenn die Brand-
bomben sofort durch eine gut organisierte Haus-
feuerwehr unschidlich gemacht werden. Gegen
die Brisanzbomben hingegen ist kein Kraut ge-
wachsen, denn gegen die ungeheuren Druck- und
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Sogwirkungen der heutigen Sprengstoffe sind un-
sere Hauskonstruktionen zu schwach. Man sieht
auch fhieraus wieder, dass dem Tec mindestens
eine so grosse Aufgabe zugewiesen sein wird wie
der Feuerwehr.

Es sind bis jetzt gliicklicherweise nur wenige
Bomben auf unser Gebiet gefallen und doch haben
diese wenigen Einschlage zu neuen Erkenntnissen
gefithrt, an die vorher niemand gedacht hatte. So
wurnde z.B. eine Gasleitung durch einen Direkt-
treffer nicht nur an der Einschlagstelle zerstort,
sondern durch die Bodenerschiitterung brach die
gusseiserne Leitung an -weiteren 5—6 Orten in
unmittelbarer Néhe der Einschlagstelle. Diese
Tatsache zeigt, dass die Instandstellungsarbeiten
im Ernstfalle viel grosser und weitgehender sein
werden als bis jetzt angenommen und sie
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