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Eine erfolgreiche Bekimpfung der Cholera — dariiber herrscht
keine Meinungsverschiedenheit — ist nur moglich beim Zusammen-
wirken, und zwar bei zielb@wukstem Zusammenwirken drztlicher
und nichtiirztlicher Kreise. Je mehr deshalb die Erkenntniss der
zu dieser Bekiimpfung nothigen Faktoren, von deren mdglichst
idealer Gestaltung das Leben von Tausenden abhiingt, auch in nicht-
firztliche Kreise gedrubigen, desto eher ist zu hoffen, dass auch
von autoritativer Seite die dringend nithigen Massregeln endlich
getroffen werden, um so .grauenvollem Elend wie es von Hamburg
aus die ganze civilisirte- Welt éheri - mit Schrecken erfilllt, kiinf-
tighin gewappneter entgegentreten ' zu kionnen. Mitten im Un-
cliicke ist es mnicht an der Zeit zu untersuchen, wie gross der
Schuldantheil ist, der hierbei auf die Behorden unserer ci-devant
Schwesterstadt entfillt. Ist es nun auch leider nicht zu leugnen,
dass schwere Feller begangen worden, und dass die Ham-
burger Behirden sich nicht auf der Hohe ihrer schweren ver-
antwortungsvollen Aufgabe gezeigt, so tritt ihnen doch als wesent-
lich entlastend die Gewissheit zur Seite, dass ein nicht geringer
Schuldantheil der mangelhaften Gesetzgebung zuzuschreiben ist.
Denn eine Frucht hat das Hamburger Ungliick wenigstens schon
gezeitigt. Immer mehr beginnt die Erkenntniss sich Bahn zu hrechen,
dass solchem Massenungliicke auch die best geleitete Commune nicht
gewachsen ist, dass Misstinde entstehen, ja entstehen miissen,
denen nur durch Staatshilfe erfolgreich begegnet werden kann.
Von allen Seiten erhebt sich deshalb der Nothschrei, das gesammte
Seuchenwesen, die Verhiitung der Epidemien sowohl wie ihre
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Bekiimpfung, auf das Reich zu iibernelmen und dureh Reichsgesetz-
gebung zu organisiven. Und gewiss kann nur auf diesem Wege
Erspriessliches crreicht werden. ]

Geradezu immens ist aber die Aufgabe, die dem Reiche bel
Lisung dieses wichtigsten aller socialen Probleme zutillt, und Jahy-
zehnte diirften vergehen, elie sie in allen ilren Theilen einer be-
friedigenden Frledigung auf dem Wege der Reichsgesetzgebung
zugefithrt werden lkann.

Stellt sich ein Staat die Aufgabe, seine Beviilkerung vor
Seuchen zu hewahren, so gilt es vor allem ihver Entstehung vor-
zubeugen. Ebenso wichtig, ja viel wichtiger und Frfolg versprechender
als die Beldimpfung schon ausgebrochener Epidemicen, ist die
Verhiitung derselben. Dies ist aber nur méglich, wenn alle
Ursachen aus dem Wege geriiumt werden, die ihre Eutstehung und
Weiterverbreitung hedingen. Diese Ursachen sind aber auf’s Engste
mit der mehr oder weniger gesundheitsgemiissen Gestaltung der
gesammten socialen Verliiltnisse verwachsen, und diirfte es keine
Bezichung derselben geben, deren Vernachlissigung sich nicht
bitter riichen wirde. Es ist also die mdglichst ideale Vollendung
der gesammten Hygieine anzustreben, um die Bevilkerungen der
Staaten vor ihren tidlichsten Feinden, den Epidemien, zu be-
wahren. Das kann aber nur geschehen, wenn die bessernde Hand
an alle Momente gelegt wird, die die Volksgesundheit im weitesten
Sinne bedingen.

Es gilt also die Sorge fiir gute reine Luft, fiir die Reinhaltung
des Bodens und der Fliisse, fiir gesunde Ernihrung, fir gesunde
Wohnungsverhiiltnisse, vor Allem fiir gesundes Trinkwasser und
gentigende Canalisation . s w. w. s. w., kurz fiir die vollendetste
Gestaltung aller die Volksgesundheit betreffenden Verhiiltnisse.
Wir miissten die gesammte sogenannte sociale Frage Revue passiren
lassen, wollten wir das Thema erschipfend behandeln, eine Auf-
gabe, die ausserhalb der uns gegenwiirtis gesteckten Grenzen
liegt. Beispielsweise heben wir nur hervor, dass nicht in letzter
Linie Ausheutung der Arbeitskraft, Lebensmittelvertheuerung,
su grosse Steuerbelastung u. s. w. in Frage kommen, damit den
mittleren und unteren Millionen es moglich wird, sich kriiftig
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zn niihren und dadurch widerstandstiibiger zu werden im Kampte
gegen Noth und Elend und all die feindlichen Potenzen, die Ge-
sundheit und Leben bedrohen,

Dies diirfte in weitesten Umrissen ein allerdings nur kleiner
Theil der Aunfgaben zur Verhiitung der Seuchen sein. Aber
auch fiiv ihve erfolgreiche Bekiimpfung muss entsprechende
Vorsorge getroffen werden, Es gilt also die Deschaffung aus-
veichender #rztlicher Hilfe, die Errichtung resp. Einrichtung von
Hospitilern fitr Epidemiezwecke; fiiv den Transport der Kranken
und Gestorhenen, Bergung der Leichen, Bereitstellung der nijthizen
Medicamente und Desinfectionsmittel muss vorgesorgt werden; eine
geniigende Anzahl Pfleger und Pflegerinnen, ein gut geschultes
Desinfectionspersonal miissen bereit sein; die Erniihrung der Recon-
valescenten und Hinterbliebenen unter der irmeren Bevilkerung
muss ins Auge gefasst werden w.s. w. w.s.w. Um der Verbreitung
der Seuchen auf weitere Theile des Reichs vorzubeugen, bedarf es
der reichsgesetzlichen Regelung des gesammten Verkehrswesens in
Epidemiezeiten; der Personen- und Giiterverkehr zu Wasser und
zu Land muss sorgfiiltig iiberwacht, die Quarantainefrage end-
gitltig erledigt werden w. 8. w. n. s, w. Kurz es miissen die weitest-
gehenden Massregeln zur Bekiimpfung und zur Verhinderung der
Weiterverbreitung der Epidemien ergriffen werden.

Zur Ausfilhrung all dieser dringenden hygieinischen Massregeln
bedarf es aber der Creirung von Sanitiitshehtrden, deren Befugnisse
gesetglich in einer Weise zu regeln sind, dass jede an ihrem Platze
befihigt und befugt ist, die tagtiglich zu lésenden hygieinischen
Aufgaben vollkommen zu erfiillen, aber auch den Anforderungen
selbstindig zu geniigen, die die Noth des Augenblicks gebieterisch
verlangen kann. Dass es hierzueiner grundlegenden Um- und Neu-
gestaltung des gesammten Sanititswesens des Reichs dringend bedarf,
ist schon lingst anerkannt und gefordert worden. Eine der ersten
Reformen muss jedenfalls die bessere Besoldung der Kreisphysici sein
deren kligliche 800—900 Mark geradezn ein Hohn sind auf die
Wichtigkeit der ihnen zufallenden hygieinischen Aufgahen, deren
zweckentsprechende Losung viel mehr Zeit beanspruchen miisste,
als imen hei dieser unzulinglichen Besoldung die Sorge um
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das tiigliche Brod iibrig lisst. Auch die Schaffung von Gesundheits-
riithen mnd anderen sanitiitlichen Commissionen hat sich als wenig.
erspriesslich erwiesen, weil ilmen die nithige Initiative fehlt, und
erst im Rahmen der neuzugestaltenden Gesammtgesetzgebung wer-
den sie Erfolgreiches leisten kinnen. .

Wir méchten nun nicht dahin verstanden werden, dass
siimmtliche hygieinische Aufgaben von Staatsheamten exrfiillt und
der Reichskasse sm Lasten fallen sollen. Es handelt sich aller-
dings um die centralisirte Vereinigung des gesammten Sanitits-
und Seuchenwesens in die Hiinde des Reiches. Kine eingehende
Priiffung und Gesetzgebung wird aber zu bestimmen haben, was
aus Staatsmitteln und durch direkt vom Staate anzustellende
Beamte xzu geschehen hat, und was der Selbstverwaltung der ein-
zelnen Communen oder Kreise zu iiberlassen sein wird. Aber auch
hierfir miissen eingehende gesetzliche Bestilnnm'ngen getroffen
werden, damit nach einheitlichen Principien iiberall und immer das
Zweckentsprechende in Vollzug gesetzt wird. Im Momente der
Gefahr muss der letzte Bilvgermeister im letzten an unseren mos-
kowitischen Busenfreund grenzenden Dorfe nicht im Zweifel
dariiber und im Stande sein, den hygieinischen Anforderungen
vollauf zu entsprechen, von deren Exfilllung Gesundheit und Leben
seiner Dorfinsassen abhiingt, und deren Nichterfiillung gefahrvoll
auch fitr weite Kreise werden kanm.

In Betreff der neu zu schaffenden Centralstelle, auf deren
Organisation wir hier natiirlich nicht weiter eingehen Lounen,
moige man uns nur eine Bemerkung zugutehalten.

Wir haben es nie begreifen konnen, dass der Staat,. zur
Erfilllung seiner den Biirgern gegeniiber iibernommenen Pfichten,
die Schaffung eines sehr wichtigen selbstiindigen Ressorts hisher
unterlassen hat. Tiir die Gefalwen nach Aussen hat er den
Kriegsminister, fiir die Ruhe im Inmern den Justizminister,
fiir die Sicherung der Frommigkeit und des reglementmiissigen
Bildungsniveaus den Kultusminister, fiir die reglementmissige
Instandhaltung und Functionirung der gesammten Staatsmaschine
den Minister des Innern, und fiir die Autbringung und Sicherung
der fiir alle iibrigen Ressorts — vor allem ja das ersterwilnte
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— nithigen Geldmittel den Finanzminister bestellt, Und alle
diese Ressorts sind mit Fachminnern besetzt, mit Ausnahme
vielleicht des Kultusministeriums. Indessen soll Religion ja Ge-
meingut aller Menschen sein, und jedenfalls hat jeder Kultus-
minister eine solche Schul- und Universititshildung genossen, die
ihm der iibernommenen Verwaltung auch des Unterrichiswesens
nicht fremd gegeniiher sein liisst.

Nur ein Ressort giebt es, das von tiefeinschneidender Be-
deutung fiir das Wohl der Gesammtheit ist, von keinem der andern
iibertroffen, ja mur erveicht wird: die Sorge fiir Leben und Ge-
sundheit der Staatsangehorigen, — und dieses wichtigste aller Ressorts
liegt in Hiéinden eines vollendeten Laien. Es fehlt der
Fachmannals Minister der 6ffentlichen Gesund-
heitspflege. Was niitzt es tapfere, brave, fromme, gebildete
Biirger zu haben, wenn die Sorge fiir Gesundheit und Leben,
wenn die Abwehr menschenmordender Seuchen, Lebensdauer ver-
kiirzenden, Gesundheit zerstirenden Siechthums, die Schaffung von
Existenzbedingungen, die das Leben der Massen kirperlicher und
geistiger Verkiimmerung entreissen sollen, — den Hiinden und
der Fiirsorge eines Mannes anvertraut sind, der bei bestem Wissen
und Gewissen dieser Riesenaunfgabe gegeniiber doch stets Laie
bleihen wird. Man wird keinem Juristen die Behandlung einer
Lungenentziindung anvertrauen, aber die oberster Entscheidung
ither das gesundheitliche Wohl und Wehe von Tausenden, ja
Millionen, liegt in der Hand eines Mannes, der jeder, auch
nur annihernd dieser verantwortungsvollsten Aufgabe ent-
sprechenden Vorkenntnisse baar, — gezwungen ist, sich auf das
Urtheil untergebener DBeamter zu verlassen. Xin Schullehrer
— Kriegsminister, kiinnte sich vielleicht auf seine 1 bis 3jdlrigen,
freiwillig oder gezwungen erworbenen Kenntnisse in militariis
wenigstens nothdiirftig stiitzen. Einem Juristen — Minister der
Medizinalangelegenheiten, stehen in der interen Medizin viel-
leicht einige persinliche Erfahrungen fiher Kneipkater, in der
Chirurgie iiber Exterieur der Mensurschmisse zu Gebote, — und
diese medicinischen Kenntnisse diirften doch wohl kaum ge-
niigen ! '
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* Eineg der evston Desiderate hei Neuschatiung der obersten
‘Centralstelle, wiive deshalb die Loslisung des Departements der Medi-
sinalangelegenheiten aus ihrer wnnatiivlichen Verquickung mit den
Cultus- und Unterrichisangelegenheiten, und, analog den anderen
Ressorts, die Ernennung cines hesonderen, fachmiinnisch
gebildeten Ministers fiir die 6ffentliche Gesund-
heitspflege und die Medizinalangelegenheiten Dann
wird dieses wichtigste aller Ressorts wenigstens nicht stiefmiitter-
lich zuriickstehen, und die oberste Verantwortung fiir Leben und
Gesundheit der Devilkerung den Himden eines Mannes anver-
traut sein, der selbstindig und sachgemiiss urtheilen, und fir
die miglichst ideale Losung der schwierigen, eingreifenden, das
‘Wobl und Wehe von Tausenden hedingenden Aufgaben, auch
wirklich verantwortlich gemacht werden kann, Doch das nur
nebenbei,

Zweierlei diirfte sich indessen aus allem Angefithrten zur
Evidenz crgeben:

1. Die erfolgreiche Losung all der mannigfachen, nur in den
allgemeinsten Umrissen angedeuteten, socialhiygicinischen Anfgaben,
18t nur auf dem Wege der Reichsgesetzgehung miglich,

2. Die entgiiltige gesctzliche Regelung aller, .diese Riesen-
aufgabe des - Jahrhunderts complicivenden, Momente diirfte zu
ihrer Bewiiltigung Jahrzente in Anspruch nehmen.

Inzwischen kann aber nach menschlicher Voraussicht mehr als
eine’ morderische Seuche unser Vaterland heimsuchen, und schlimm
wiire es, wenn erst die so dringende Deform des gesammten
Sanitiitswesens oder nur die gesetzliche Regelung des gesammten
Seuchenwesens auf dem Wege der Reichsgesetzgebung abgewartet
werden miisste, um der drohenden Gefahr in besserer Riistung als
bisher entgegentreten zu kinnen. Vor ihr muss die sonst ja
gerechtfertigte Scheu vor sog. Gelegenheitsgesetzgehung vollkommen
zuriicktreten, und keinen Angenblick dart gezijgert werden, die Klinke
der Reichsgesetzgebung iiberall da s o f or t in Bewegung zu setzen,
wo besonders hervortretende Mingel sofortige Staatshilfe ge-
bieterisch verlangen. Keine Riicksicht darf da zuriickhalten, diese
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Mingel den weitesten Kreisen zum Bewusstsein zun Dhringen, und
dureh fortgesetzte Krirterung in der Presse die massgebenden
Stellen zu schleuniger Abhilfe zu veranlassen,

Eine Beleuchtung simmtlicher, Dhei der jetst wiithenden
Choleraepidemie hervortretenden, zum Theil wirklich unverant-
wortlichen Misstinde in sanitiitspolizeilicher Beziehung, wiirde uns
zu weit fiilhren, und diirtte iiberbaupt erst nach dem, Wills Gott
recht hald eintretenden Erlschen der Seuche in gerechter Weise
seschehen kiinnen.

Wir halten uns nichtsdestoweniger verpflichtet, schon jetzt
den Versuch zu machen, die 6ffentliche Aufmerksamkeit auf zwei,
nach unsrer Meinung Hauptmisstinde hinzulenken, und zwar aus
folgenden Griinden. 1. Haben sie in der Presse, die ja die Ham-
burger Verhiiltnisse mit eingehendstem Interesse vom ersten Augen-
blicke an verfolgt, unbegreitlicher Weise Dei weitem nicht die
Beachtung gefunden, die sie verdiemen, 2. Ist ihre sofortige
Abhilfe dringend gehoten, weil sie sich bel jeder Massenepi-
demie der Cholera einstellen miissen, und kein Menseh wissen
kann, ob die Cholerainvasion, unter deren Sehreckenszeichen wir
ja stehen, nicht noch an anderen Orten des Vaterlandes zu iihn-
lichen Massenerkrankungen filhren wird. 3. Weil ihre Beseitigung
nur aufdem Wege der Btaatshilfe miglich ist, und,
wie wir zeigen werden, auch verhiltnissmiissig rasch und
leicht zu bewerkstelligen sein diirfte. . Wir meinen 1. die in
Hambwg vorhandengewesene, durchaus unzuliingliche Anzahl zu
voller Verfiigung der Oberleitung stehenden Aerzte, und 2. die
grauvenhaften, der Humanitit und Wissenschaft gleichmiissig in's
Antlitz schlagenden Misstiinde beim Transport der Kranken in
die Hospitiiler.

. L

Lines der dringendsten Desiderate hei Ausbruch von Massen-
epidemien, namentlich der Cholera, ist die Beschatfung ciner hin-
liingliehen Anzahl von Aerzten und Kraukenpflezern.

Wenn schon in normalen Verhiiltnissen, vom Standpunkt der
Kranken, nie genug Aerzte und Wiirter vorhanden sein kisnnen, und
Klagen iiher einen Ueberfluss von Medizinmiinnern wohl nur vom Stand-
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punkt der Concurrenzfurcht berechtigt erscheinen und iiberhaupt
lant werden, so erweist sich doeh jede fiir normale Verhiiltnisse
ausreichende Anzahl als durchaus ungeniigend, sobald eine grissere
Choleracpidemic ausgebrochen isf, auch wemn sie nicht im Ent-
ferntesten die Massenverbreitung der jetst in Hamburg wiithenden
gewinnt.  Gilt dies schon fitr die Privatpraxis, so tritt dieser Mangel
in noch weit hiherem Masse zu Tage fiir die Behandlung der in
den Hospitiilern betindlichen Kranken.

Zuerst die Privatpraxis. Wir hoffen, die Collegen
werden es uns verzeihen und die DPatienten nicht gerade ver-
iibeln, wenn wir, einen kleinen Einblick hinter die Kulissen
gewilhrend, es offen aussprechen, dass die Leistungsfithigkeit
der Aerzte im Allgemeinen iiberschiitzt wird. Wenn es auch,
wegen des verschiedenen Charakters der Erkrankungen, nicht gut
miglich ist die Datientenzabl zu fixiren, die ein gewissenhafter
Avzt tiglich versorgen kann, so gehdrt doch der 99* Kranken-
besuch wohl nicht in das tagtigliche Pensum des Arztes.
Ist es deshalb auch, bei dem nicht vorhandenen Ueberfluss
an  Aerztemangel und dem nicht selten vorhandenen horror
medici, sehr wohl miglich den Anspriichen des Publikums in
normalen Zeiten zu geniigen, so stellt sich doch sofort Mangel
an Aerzten heraus, sobald eine Massenepidemie ihren schrecklichen
Linzug gehalten. Dann erinnern sich selbst Patienten, die sonst
den Arzt gar hiufig mit der Krankheit zu verwechseln belieben,
plitalich, dass nicht er ein notwendiges Uebel, geschweige denn
der Uehel grisstes sei. Die dingstliche Mutter lisst ihn dann auch
zu den unbedeutendsten Storungen ihver Lieblinge rufen, denen sie
sonst keine Beachtung geschenkt hiitte, und weh’ dem Aeskulap, der
sie lange auf seinen Besuch warten liisst. So hiluft die Cholera-
fureht allein bald eine kaum zu bewiltigende Arbeitslast auf den
Arszt, nud macht es ihm noch unendlich schwerer eine gris-
serce Anzahl in der Stadt zerstreutliegender "wirklicher
Chalerakranker mit der Sovgfali zu behandeln, die, wie wir sehen
werden, gerade diese Krankheit dringend verlangt. Tst es ja nicht
unmiglich, dass es bei der Anwendung eines neuerdings auch von
Indien aus empfohlenen Mittels anf die sotortige Verordnung
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ankommt, und eineVerzigerungvon mehreren Stunden verhiinguissvoll
werden kann.  Aber auch die jetzt iibliche Behandlung stellt An-
forderungen, die die gewissenhatte, gleichzeitize Versorgung einer
grdsseren Anzahl wirklicher Cholerakranker, fiir den einzelnen
Arzt zu einer sehr schwierigen Anfgabe gestalten.

Durch diese Ueberlastung entstehen dann leicht jene Fliich-
tigkeiten der Diagnose, die leicht dazu fithren kimen, Kranke
in die Choleraspitiler zn transportiven, derven Krankheit sich als-
bald als nicht einmal choleraverdiichtig erweist, und die dadurch
der hiichsten Infectiongefahr ausgesetzt werden. Und wer weiss, ob
nicht mancher in seinem Hause behandelte Kranke zu retten
wilre, kénnte es der iiberlastete Arvst ermdglichen, ihn so oft zu
besuchen, wie es gerade die Cholera nach ihrer heutigen Behund-
lungsmethode dringend erheischt,

Und nun gar erstin den Hospitilern, wo das Gros der
Kranken, — in Hamburg heute swischen 2 und 3000 — zusammenge-
hiiuft liegt, wo aller Graus und aller Schrecken, den der Wiirg-
engel nur herautheschwiren kann, sich hilfesuchend an den Arst
wendet! Wie ist es da auch nur im Entferntesten moglich, mit
dem vorhandenen, fiir normale Verhiiltnisse schon nicht gerade
iibermiissig ausgestatteten, Aerzteapparate auszukommen, wie em-
ptindlich muss sich gerade in den Hospititlern der Acrztemangel
fiihlbar machen!

In den Hospitilern sollten sich ja die meisten, wenn mog-
lich alle Kranke befinden. Die an hiiuslicher PHege Nothlei-
dendenim eignen, die iibrigen im Interesse der Gesammtheit.
Nach unsrer Meinung ist der Staat indessen zu der Proclamirung
des fiir alle obligatorischen Hospitalzwanges, zu diesem empfind-
lichen Eingriffe in die persinliche Freiheit seiner Biirger, erst
dann berechtigt, wenn er den Erkrankten in den Hospitilern die-
selbe sorgfiltige Behandlung und Pflege angedeihen lassen kann,
die sie eventuell im Stande wiiren, sich i ihrer Wohnung
zu  verschaffen. s sind dies ja in buchstiblichem Sinne
Lebensfragen, es handelt sich vielleicht um Leben und Tod.
Da ist der Finzelne berechtigt, die hichsten Anforder-
ungen an den Staat zu stellen, ehe er sich freiwillig oder ge-



— 12 —

awungen entschliessen soll, aus seinem Hause herauns, wo er das
einzige Object liehevollster und sorgfiiltigster Dehandlung und
Ptlege hildet, sich in das Hospital transportiren zu lassen, wo ausser
ihm vielleicht mehr als tausend tidlich Exkrankter die gleiche
firztliche Sorgfalt und PHege erfordern.

Wir kéanen und ditrfen uns nun nicht verhehlen, dass
die Hospitiiler augenblicklich nicht im Entferntesten im Stande
sind, bei M assenerkrankungen diesen berechtigten Anspriichen zu
geniigen.  Das gilt nicht blos fiir Hamburg. Es ist absolut unmiglich,
die Hospitiiler unter normalen Verhiiltnissen auf einen so enor-
men Zuwachs vou Kranken einzurichten, wie ihn Massenepidemien,
namentlich von so explosivem Charakter wie in Hamburg, unbedingt
herbeitithren, Hs liegen z B, in Hamburg in den zur Auf-
nalme der Cholerakranken bestimmten Krankenhiusern heute
zwischen 2—3000 Kranke. Zu deren sorgfiltiger Be-
handlung ist eine viel griossere Anzahl von Aerz-
ten mnothwendig als augenblicklich zur Verfiig-
ung stehen, ja zur Verfiigung stehen konnen. Das ge-
stehen die behandelnden Aerzte selbst zu. - Es giebt so
leicht keine zweite Krankheit, die so dringend ununterbrochener
drztlicher Beobachtung, und durchden Arzt selbst auszufiih-
render DBehandluug bedarf, wie die Cholera. Die meisten
Kranken kommen schon in  sehr erschipttem Zustande ins
Hospital, oder verfallen dort frither oder spiter dem gefiirchteten
Choleracollaps. Durch die massenhaften Entleerungen erfolgt nim-
lich die Dbekannte Eindickung des Blutes und Austrocknung der
Gewebe ; die Kranken werden pulslos bel eisig kalten Extremitiiten,
und erliegen in der Mehrzahl der Fiille, wenn nicht schleunige und
energische Hilfe zur Hand ist, diesem gefilnlichen Kollapse. Die
nach dem heuntigen Stande der Wissenschaft den meisten Er-
folg versprechende Medikation, ist die unausgesetzte Darreichung
belebender Mittel und vor allem, um der Eindickung des Blutes
zu begegnen, die Einverleibung grésserer Mengen physiologischer
Kochsalzlgsung in die Venen oder in das Unterhautzellgewebe, die
sog. Kochsalzinfusionen. Diese Operationen, namentlich die divekten
Eingiessungen in die Venen, sind durchans nicht ungetihy-



lich, verlangen grijsste Sorgfalt in Vorbereitung und Ansfilnung,
und kinnen nur unter Assistenz gemacht werden. Der Hrfolg
ist ja oft ein wunderbarer. Der vollstindig geschwundene Puls
kehrt wieder, die Apathie schwindet, in einzelnen Dillen
ist die Hauptgefahr voriiber, die Kranken treten nach gliick-
lich iiberstandenem Reactionsstadiom in  die Reconvalescenz.
In vielen TFillen ist der Erfolg nur cin voriibergehender,
alle aber bediitfen der unausgesetzten, sorgfiltizen Be-
obachtung von Seiten des Arztes, um bei erneutem Schwinden des
Pulses, wenn die subcutane Anwendung der Excitantien ete. im
Stiche lisst, sofort die Transfusion wiederholen zn kiinnen., Denn
erst nach mehrmaliger fruchtloser Wicderholung ist die Hotfnung
auf Erfolg definitiv aufrugeben. Der Fortgebrauch der Exci-
tantien ete. hedarf ehenfalls unausgesetzter Benhachtung und
Controlle von Seiten des Arutes.

Unter diesen Umstiinden steht es ausser Zweifel, dass bei
noch dazu plitzlich anftretenden Massenepidemien der zur Ver-
fiigung stehende, fiir normale Verhiiltnisse berechnete Aerzteappa-
rat auch nicht im Entferntesten diesen Anfgaben gewachsen ist.
Sie gehiren ja xu den schwierigsten, die sich dem Arzte darbieten
kinmen, und stellen kaum zu hewiiltigende Anforderungen an seine
Energie und Widerstandskraft,

Thatsiichlich ist der Aerztemangel auch in
greller Weise in Hamburg zu Tage getreten. Dor-
tige Hospitalirzte sprechen auf Grund ihrer Lrfahrung die
Ueberzeugung aus, dass, um den dringenden Anforderungen
geniigen zu komnnen, 1 Arzt auf 10 Patienten vor-
handen sein muss, wihrend in Wirklichkeit oft
die Behandlung von 50—60 Kranken in die Hand eines
einzigen Arztes gelegt war. Es bestand oder besteht also
ein enormer Aerztemangel, und wird thaisichlich die Ueberzeugung
der behandelnden Aerzte berichtet, ein grisserer Pro-
centsatz sei zu retten, wire es ihnen factisch miéglich,
die nithige Behandlung, namentlich die Transfusionen, so oft
su wiederholen, wie es angezeigt ist!
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Walrlichganzschreckliche Verhiltnisse, deren
Wiederkehr in Zukunft mit allen Mitteln vorgebeugt
werden muss!

Wie ist hier aber Abhiilfe zu schatfen ?

In erster Linie kinnte man daran denken, die in der
Stadt ansiissigen Aerzte fiir die Hospitalbehandlung mit heranzu-
ziehen. Gar mancher von ihnen hat ja in normalen Zeiten zu
seinem  Leidwesen manche freie Stunde zur Verfiigung, gar
mancher nicht gerade iber absoluten Mangel an Zeititherfluss zu
klagen. Bo wiiren es gerade sie, auf die man in erster Linie
rekurriven kbunte. Aber abgesehen davon, dass bei Aushruch von Mas-
senepidemien schon allein die Cholerafurcht sie aus ihrer unfreiwilligen
Musse erlizst und mit einem Schlage zu beschiiftigten Praktikern
macht, stehen der VYerwendung von Privatirzten in den Hospi-
tillern  bei Choleraepidemien gewichtige Bedenken entgegen.
Em vollstindiger Uebertritt einer griosseren Anzahl Privat-
irzte in den Hospitaldienst — und nur eine gréssere Anzall kinnte
Remedur bringen — wiirde die Behandlung der stiidtischen Kran-
ken zu sehr beeintrichtigen; eine gleichzeitige Thiltigkeit
aber in der Stadt und in den Hospitiillern sollte principiell ausge-
schlossen sein. Das Gros der Evkrankten wird sich ja stets in den
Hospitilern zusammengehiiutt finden, und diirfte, abgesehen von
andern Unzutriiglichkeiten, durch die in den Hospitilern vorhan-
dene intensivste Anhinfung des Contagiums, die Gefahr einer
Uebertragung der Krankheit gerade durch die, gleichzeitig in den
Hospitiillern beschiiftigten Aerzte unter ihre stidtische Klientel,
nicht zu unterschiitzen sein.

In zweiter Linjie kinnte wan daran denken, durch
Amnoncen in politischen- und Fachblittern auswiirtize Kollegen
heranzuziehen, deren namentlich in grosseren Stidten wohl
manche abkémmlich sein diirften. Wir kénnen desshalb nicht umhin
unsermm  Erstaunen Ausdruck zu leihen, und miissen es als eine
unbegreifliche Unterlassungssiinde bezeichnen, dass, wie es scheint,
von Hamburg aus nicht einmal der Versuch gemacht wurde,
auf diesem Wege Abhiilfe zu schaffen. Denn, wenn es auch nicht
gelingen konnte, hei dem explosiven Auftreten dieser Massen-
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epidemie nuf dem Annoncenwege sofort geniigende Hilfe zu finden, eine
gewisse Anzahl wive, selbstverstiindlich beientsprechend
hoher Salairirung, wohl bereit gewesen. Geradezu un-
moglich ist es aber, wenn nicht mehr Hamnibal ante portas
ist, sondern schon Hunderte und Tausende sorgfiltigster Be-
handlung bediirfen, auf dem Wege der Annoncen eine wirklich
hinreichende Anzahl von Aerzten zu finden, bereit, miglichst
sofort herbeizueilen, den heimgesuchten Tansenden ihre Dienste
zu weihen. .

Auch der Zuzug freiwilliger d. h. unbesoldeter Aerzte
diirfte den Mangel bei weitem nicht decken. Gewiss ist gar mancher
aus Humanitiit oder wissenschaftlichem Interesse beveit, sich dex
gefahrvollen Aufgabe zu widmen, Aber nicht zu Hunderten werden
sie gofort herbeistromen, nicht alle werden Stand halten und nicht
jeder wird sich, wie das unbedingt néthig ist, der Oberleitung fiir
die ganze Dauer der Epidemie bedingungslos zur Verfiigung stellen,
wo und wie sie sich seiner bedienen muss.

Da nun, wie wir gezeigt, die Communen nicht im Stande sind,
bei Massenepidemieen dem unvermeidlich eintretenden Aerzte-
mangel so schnell und so wirksam zu begegnen, wie es die Noth
des Augenblickes dringend verlangt, so bleibt kein anderes
Mitteliihrig, alsdass der Staathelfend eingreife, Aber
dem Staate ist es chne getroffene Vorsorge nicht méglich, bei ausge-
brochenen DMassenepidemien die nithige Legion von Aerzten
aus dem Boden zu stampfen, Eine geniigende Abhilfe wird im Be-
diirfnissfalle nur damn sofort zur Hand sein, wenn der Staat,
der das gesammte Seuchenwesen ja so wie so in seine Hinde
nehmen muss, bei der jetzigen Organisation also das Reichsgesund-
heitsamt, sich schon in epidemiefreier Zeit einer grisseren Anzahl
von Aerzten versichert, die bereit sind, beim Ausbruch von Epi-
demicen sich sofort den heimgesuchten Communen zur Verfiigung
zu stellew,

Eine solche Organisation liesse sich von Reichswegen un-
schwer erzielen. Man hiitte nur die, schon seit langen Jahren von
der Militidrverwaltung geiibte, Praxis auf dis analogen civilsanitiit-
lichen Verhiiltnisse zu iibertragen, und dem schrecklichen Mis-
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stande eines hei Massenepidemien, wie wir gexzeigt, somst unver-
meidlichen Aerztemangels, wiire mit einem Schlage Abhilfe ge-
sichert. Ebenso nimlich, wie die oherste Sanitiitsbehirde der
Armee schon in Friedenszeiten alljilnlich oder in lingeren Inter-
vallen bei siimmtlichen deutschen Aerzten Umfrage hiilt, sie
sum ergiinzenden Eintritt in den Sanititsdienst der Armee fiir den
Kriegsfall zu veranlassen, miisste auch das Reichsgesundheitsamt
schon in epidemiefreier Zeit alljihrlich ebenfalls Cirkulare an
simmtliche Aerzte senden, mit der Aufforderung, sich fiir den
Fall eines Epidemieausbruches der Centralstelle zur Verfiigung
um stellen. Diese hitte dann im Bediirfnissfalle die Aerzte in die
heimgesuchten Communen zu dirigiren.

Wir sind iberzeugt, eine geniigende Anzahl namentlich
jingerer Aerzte wird immer bereit sein, diesem Apell Folge zu
leisten, Allerdings nur unier einer Bedingung. s muss ein ent-
sprechendes d. h, hohes Salair bewilligt werden. Wer sein Leben
freiwillig wagen, wer dem Tode tiglich, ja stiindlich in’s Auge
schauen soll, wer eine Arbeitslast auf sich laden soll, wie sie schwerer
und schrecklicher kaum gedacht werden kann, hat gewiss die Be-
rechtigung, ein einigermassen entsprechendes Aequivalent zn
beanspruchen., Und das darf kein niedriges sein. Auch noch
s0 hohe Bezahlung lisst die Gesammtheit doch noch Schuld-
ner sein den Aerzten, Krankenpflegern und Ptlegerinnen, die
heldenmiithig ihr Leben in die Schanze schlagen fiir fremde
Kranke, wihrend in Cholerazeiten eigne Angehdrige sich oft
ingstlich scheuen, Kinder und Enkel bei sich aufzunehmen, die
invollerGesundheit aus vielleicht nur choleraverdiichtigen
Orten heimwiirts fliichten,

Die Fixirung des den Hilfsiirzten zuzubilligenden Honorars
miisste ebenfalls von Reichswegen erfolgen. Den Communen dart
sie nicht iiberlassen sein. Die generdse Art der Honorirung von,
sage und schreibe, ganzen 333'/s Reichspfennigen p. Tag, wie sie
nach den Zeitungsberichten eben in Hamburg den Hilfsarzten zu-
gebilligt worden ist, diirfte die Betonung des leidigen Geld-
punktes hier doppelt rechtfertigen.



Die Thiitigkeit der Centralstelle zur Versorgung der Com-
munen mit geniigender dirztlicher Hilfe bei Massenepidemieen, lesse
sich in allgemeinsten Unirissen etwa folgendermassen denken.

1. Die Communen sind verpflichtet, je d e n in ihrem Bereiche
vorkommenden Senchefall — wir wiirden auch die sogenaunte Cholera
nostras hinzurechnen — dem Reichsamte zur Anzeige zu bringen,
sodass dasselbe jeder Zeit iiber die Zahl der in den einzelnen
Communen vorhandenen Krankheitsfille informirt ist.

2, Da die Grisse der Anforderungen, die die einzelnen
epidemischen Krankheiten an die Thiitigkeit des Arztes zu stellen
pHlegen, durchaus verschieden ist, so bedarf es gesetzlicher Voraus-
bestimmung, wie viel Patienten jeder Krankheit der einzelne Arzt
praeter propter zu versorgen im Stande ist.

3. Ubersteigt die Zahl der gemeldeten Krankheitsfille die
Arbeitsleistung der in den von der Epidemie befallenen Communen
ansiissigen Aerzte — vor allem der Hospitalirate, — so ist die
Centralstelle verptlichtet und berechtigt, die nithige Anzahl Hilfs-
irzte aus den hierzu Bereitstehenden sofort an Ort und Stelle zu
dirigiren.

4. Die Communen haben nicht das Recht diese Hilfsendung zu-
riickzuweisen, sind vielmehr verpflichtet fiir Unterkommen und Be-
kistigung der gesandten Aerzte in liberalster Weise zu sorgen.
A priori diirfte es nilmlich nieht villig undenkbar sein, dass weise
Stadtviiter die fremden Eindringlinge wegen der drohenden Belastung
des Stadtsiickels zuriickzuweisen sich herechtigt diinken kinnten,

5. Die Hilfsivzte haben sich wihrend ihrer Thiitigkeit der
Oberleitung der in den betreffenden Communen amtirenden Medizinal-
beamten zu unterwerfen, kinnen aber pur durch direkte Ordre
der Centralstelle abberufen werden. .

Dies wiire, wie gesagt nur in den allzemeinsten Umrissen,
die Thiitigkeit der Centralstelle zur Abhilfe des Aerztemangels,
eines der schreiendsten Misstiinde, der sich, ohne auf dem ange-
gebenen Wege getroffene Vorsorge, bei Massenepidemien unfehlbar
geltend machen muss, Er ist ja auch bei der in Hamburg wiithen-
den Seuche in himmelschreiender Weise zu Tage getreten. Ihm
gegeniiber sind die Communen im Augenblicke der Noth machtlos.
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Nur aul dem Wege der Staatshilfe kann ihm begeg-
net werden, Diese muss aber und kann aueh sofort
in Angriff genommen werden. Man darf mit ihrer
Organisivung nicht warten bis zum Erlass eines voll-
stiindigen Beuchengesetzes. Sofort muss bei simmt-
lichen Aerzten Umfrage gehalten werden zum
Fintritt in den Sanitiitsdienstfiir die Zeit von
Massenepidemien, Wir sind iiberzeugt, der Apell wird
nicht vergeblich sein. Geziigert darf aber nicht werden. Wer kann
voraussagen, dass das Hamburger Ungliick vereinzelt bleiben wird,
wer weiss, welche neue Seucheherde sich bilden und zu Massen-
epidemien auflodern werden, Pflicht des Reiches ist es ge-
wappuet zu sein fir alle Eventualititen, und dazu gehirt vor
allem, dass kein Mangel herrsche an Aerzten und Krankenpflegern.

Der Kostenpunkt darf nicht in Frage kommen. Es ist voll-
kommen irrelevant, welcher Antheil den heimgesuchten Communen
hierbei zu Lasten tillt, und was aus Reichsmitteln zu leisten sein
wird. Abgeschen davon, dass es Lkeine bessere Kapitalanlage fiir
den Staat giebt, als Leben und Gesundheit seiner Biirger zu sichern,
haben diese auch dus Recht iliren weitestgehenden Schutz zu bean-
spruchen.  Einem Reiche, das Hunderte von Millionen jihrlich
iibrig haben soll fitr den menschenmordenden Krieg, darf es nicht
auf Geldsummen ankommen, und gingen sie in die Millionen, wenn
es gilt, Leben und Gesundheit von Tausenden Steuer zahlender,
oder mit ihrer Muskelkraft die Stenerkraft dieser Steuerzahler be-
dingender Biirger vor friihzeitigem Tode zu bewahven.

In iihnlicher Weise liesse sich auch dem Mangel an hin-
reichend geschultem P flegepersonal varbeugen, der sich ebenfalls
beim Ausbruch von Massenepidemien stets fiihlbar machen wird.
Da schon in normalen Zeiten, bei irgend welcher Zunahme von
Erkrankungen, dieser Mangel sich fiihlbar macht, so ist es den Com-
nunen bei Massenepidemien gewiss unmiglich, aus dem am Orte
vorhandenen Pflegepersonal sofort das Detizit zu decken. Auch
hier muss von Reichswegen schon in normalen Zeiten Vorsorge
getroffen werden. Die oberste Centralbehérde muss sich mit
den iiber das ganze Reich zerstreuten Kraunkenpflegerinstitnten
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in Verbindung setzen, und in kwzen Intervallen Umfrage halten,
wieviel Pfleger und Pflegerinnen cin jedes derselben fiiv den
Bediivfuissfall zur Verfiigung stellen kawn.  Dieselben wiiren
dann nach erfolgter Anzeige i die heimgesuchten Communen zu
divigiren. Wenn auch selbst auf diesem Wege dem Mangel nicht
augenblicklich ausreichende Abhiilfe zu schaffen sein diirfte, so wiren
die sofort bereitstehenden Pfleger und Pflegerinnen doch ein sehr
erwiinschter Grundstock oder Ergiinzung des von den Communen
auf dem Privatwege zu engagivenden Iflegepersonals,

. IL

Einer ebeunso griindlichen, ebenfalls nur auf
dem Wege der Staatshilfe zu erreichenden Reform,
bedarf das Transportwesen der Kranken in die Hospi-
tiller bei Massenepidemien, namentlich der Cholera.

Bei keiner anderen in Turopa aunftretenden Krankheit diirfte
die weitestgehende Isolirung der Kranken von grisserer Wichtig-
leeit *sein, als bei der Cholera. Ist sie ja wohl - bei nicht selten
G0—70%) erreichender Sterblichkeit — unbedingt die morderischste
aller epidemischen Krankheiten, und erlangt, bei raschester und
intensivster Ausbreitung, wohl hiiufiger den Charakter einer wahren
Massenepidemie, als irgend eine epidemische Krankheit, mit Aus-
nahme vielleicht der Influenza. Bei keiner anderen Seuche wiire
desshalb die Isolirung der Kranken dringender geboten, bei keiner
anderen die sofortige obligatorisehe Verbringung simmtlicher
Kranker in die Hospitiler so dringend indicirt, wie hei der Cholera,
Nur dadurch kionnte einer immer griisseren Verbreitung vorgebeugt,
und, bei Anwendung der sonstigen zur Bekiimpfung der Seuche iib-
lichen Massnahmen, eine immer intensivere Anhiiufung der
Krankheitskeime und Bildung newer Seucheherde inmitten der
Bevilkerung vermieden werden, Auch eine wirkliche Desinfektion,
d.h die Unschiidlichmachung und Vernichtung der Krankheitskeime,
lisst sich in den Hospitilern viel sicherer und erfolgreicher er-
wielen, als in den Tausend und Tansend Wohnungen und Spelunken,
in denen ein grosser Theil der iirmeren BevSlkerung unter Verhiilt-
nissen, die den so hoch gepriesenen hygieinischen Bestrehungen der
Jetztzeit geradezu hohnsprechen, ihr Leben zu fristen gezwungen sind.
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Wir haben nun schon auseinandergesetzt, wie der allge-
meine  Hospitalzwang unthunlich ist, solange nicht simmtlichen
Kranken dic Garantie geboten werden kann, dasssiein den Hospitilern
dieselhe sorgfiltige Beliandlung und Plege finden werden, die sie
sich in ihrem Hawse zu verschaffen im Stande sind.  Als einen
Hauptmangel haben wir die Unzulinglichkeit des iirztlichen Appara-
tes hei Massenepidemien erkannt und auf die Nothwendigkeit und
Miglichkeit der Abhilte durch das Reich hingewiesen,

Tudess ergeben sich auch schon bei Bewiiltigung des enormen
Krankentransportes  wiihvend Massenepidemien sehr  erhebliche
Schwicrigkeiten, die der Einfiilrung des obligatorischen Hospital-
zwanges fiirs erste entgegenstehen, Zeigen sich ja schon ohne
ihn, nur bei Iinweisung der aus Mangel an hiuslicher Pflege Auf-
zunchmenden, Misstinde der grelisten Art withrend der jetzigen
Massenepidemic in Hamburg. Fiir deren Abstellung muss erst
hinlitnglich Vorsorge getrotfen werden, ehe man daran denken kann,
einen Kranken zu zwingen ins Hospital zu gelen.

Dass sich Transportschwierigkeiten beim Ausbruchvon Massen-
epidemien ergeben miissen, liegt auf der Hand. Es handelt sich
ja darum, den Transport, bei explosivem Auftreten der Seuche sogar
den sofortigen Transport von vielleicht Hunderten Erkrankter in
die Hospitiiler tagtiiglich zu ermdglichen. Woher plétzlich die
Balren nehmen, die Vehikel, woher die Triger zmr Bewiiltigung
dieser Riesenaufgabe ? Die in normalen Zeiten vorhandenen Trans-
portmittel sind selbstverstiindlich auch nicht im Entferntesten hierzu
ausreichend, und exfiillen auch nur zum Theil die hygieinischen
Anforderungen, die speciell bei Massenerkrankungen der Cholera,
wie wir sehen werden, gestellt werden miissen,

Man hat sich in Hamburg dadurch zu helfen gesucht, dass
man cine grissere Anzahl Droschken und ausrangirter Equipagen
charterte und in ihnen die Kranken in die Hospitiiler transportirte.
Wenn nun auch nicht geleugnet werden soll, dass der Massen-
transport dadurch wesentlich exleichtert, wnd vor dem Publikum
cinigermassen maskirt werden konnte, so waren doch Misstinde
der allergrellsten Art damit verbunden, die diese Art des Krauken-
transportes wohl fiir alle Zukunft unmiglich gemacht haben,



Fin Iaupthedenken, das sich der Benutzung von Droschken
oder Equipagen zum Transporte hei Massenepidenien entgegen-
stellt, ist die Sclwierigkeit, ja Unméglichkeit ciner geniigen-
den Desinfeltion nach dem jedesmaligen Gebranche. Und so leicht
bei keiner andern Krankheit diivfte vollkommen  einwurfsfreie
Desinfektion der Transportmittel gebicterischer zn verlangen
sein, als Dei der Cholera. Ils st ja in vielen Iillen sehr
schwer, im  ersten Momente oft unmiglich zu unterscheiden,
ob der zu Transportivende an echter asiatischer Cholera oder
nur an schwerer Cholera nostras  erkrankt ist.  Daraus  er-
wiichst fiir das Transportwesen dic dringende Wichtigkeit, nur
vor dem jedesmaligen Gebrauche geniigend desinficirte Vehikel
s verwenden, da eminente (efahr besteht, dass an Cholera
nostras  Erkrankte erst durch  den Transport in einem wn-
geniigend desinficirten Wagen von echter asiatischer Cholera infi-
cirt werden, Die griindliche Desinfection eines gepolsterten Wagens
ist aber mit so grossen Schwierigkeiten verbunden, dass sie fiir
unsre Fiille als absolut unmiglich bezeichnet werden muss.
Nichts nimmt so leicht Krankheitskeime auf und ist so schwer
zu desinficiren als gepolsterte Objecte.

Man tiusche sich nicht.  Die cinzige hier in TFrage
kommende I'rozedur Lkann nur folgende sein: Das zum Trans-
port henutzte Vehikel muss nach jedesmaliger Kinlicferung eines
Kranken, in allen seinen Theilen der lingeren Einwirkung
stromenden Dampfes oder der Siedhitze in einem Desinfectionsranm
ausgesetzt werden, Nur dadureh ist die Vernichtung, resp, Unschiid-
lichmachung simmtlicher Bacillen sicher zu erreichen, und diese
Anforderung muss striktest erfiillt sein, che das Vehikel zom Trans-
port eines anderen Kranken wiederum henutzt werden darf.

Da nun, wie ersichtlich, eine solche Prozedur bei der Be-
nutzung gewihnlicher Wagen absolut unmiglich ist, so besteht
eminente Gefahr, dass ein an Cholera nostras Erkrankter durch
den Transport in einem Wagen, der kurz vorher einen wirklichen
Cholerafall ins Hospital geliefert hat, erst recht inficivt wird. Von
der Verwendung gewihnlicher Wagen muss also in Zukunft definitiv
Abstand genommen werden.
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Iiin Hauptbedenken, das sich der Benutzung von Droschken
oder Equipagen zum Transporte bei Massenepidemien entgegen-
stellt, ist die Schwierigkeit, ja Unmiéglichkeit einer geniigen-
den Desinfektion nach dem jedesmaligen Gehrauche. Und so leicht
bei keiner andern Krankheit diirfte vollkommen einwnrfsfreie
Desinfektion der Transportmittel gebieterischer zu verlangen
sein, als hei der Cholera. Ks ist ja in vielen Fillen sehr
schwer, im ersten Momente oft unmiglich zu unterscheiden,
ob der zu Transportivende an echter asiatischer Cholera oder
nur an schwerer Cholera nostras erkrankt ist.  Daraus er-
wiichst fiir das Transportwesen die dringende Wichtigkeit, nur
vor dem jedesmaligen Gebrauche geniigend desinficirte Vehikel
zu verwenden, da eminente Gefalr besteht, dass an Cholera
nostras Erkrankte erst durech den Transport in einem un-
geniigend desinficirten Wagen von echter asiatischer Cholera infi-
cirt werden, Die griindliche Desinfection eines gepolsterten Wagens
ist aber mit so grossen Schwierigkeiten verbunden, dass sie fir
unsre Fille als absolut unméglich bezeichnet werden muss.
Nichts nimmt so leicht Krankheitskeime auf und ist so schwer
zu desinficiven als gepolsterte Objecte.

Nach Ol)jéc.te gehort der auf Seite 23 st.ehenlde Satz von
st (Zeile 8—19) hier herein.

Man hat sieh bis von selb

e, vnsehed-
lichmachung sammtlicher Bacillen sicher zu erreichen, und diese
Anforderung muss striktest erfiillt sein, ehe das Vehileel zum Trans-
port eines anderen Kranken wiederum benutzt werden darf.

Da nun, wie ersichtlich, eine solche Prozedur bei der Be-
nutzung gewihnlicher Wagen absolut unmdglich ist, so besteht
eminente Gefahr, dass ein an Cholera mnostras Erkrankter durch
den Transport in einem Wagen, der kurz vorher einen wirklichen
Cholerafall ins Hospital geliefert hat, erst recht inficirt wird, Von
der Verwendung gewthnlicher Wagen muss also in Zukunft definitiv
Abstand genommen werden. )
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Aber abgesehen von der Unmiglichkeit griindlicher Desin-
fection, Laben sich in Hamburg hei dem Massentransporte in Wagen
noch andre Misstinde grellster Art gezeigh. Man hat, von
dem in gewihnlichen Zeiten geltenden DPrinzipe abweichend,
sicherlich durch die Noth des Angenblickes Destimmt, sich nicht
gescheut, mehrere Kranke zusamm'en in die Hospitiler zu
transportiven, wihrend es sonst, abgesehen zuweilen heim Trans-
porte Verwundteter, Regel ist jeden Kranken allein xu trans-
portiven. Man versetze sich nun fiir einen Augenblick in den
Seelenzustand eines plotzlich Erkrankten, dem die Nothwendig-
keit entgegentritt, sich aus dem Kreise seiner Familie heraus ins
Hospital verbringen =zu lassen. Ist der Entschluss hierzu
schon tunter gewdhnlichen Verhiiltnissen ein schwerer, wie
doppelt schwer und schmerzlich wird der Abschied von. der
Familie, wenn der Kranke sich bewusst ist, dass es sich hochst
wahrscheinlich um den Abschied fiir die Ewigkeit handelt, dass er
seinen Lieben vielleicht zum letzten Male ins Antlitz geschaut.
Und nun denke man sich ferner: Ein solch’ Schwerkranker wird
aus den Armen seiner jammernden Familie heraus von den Kranken-
triigern in die Droschke gehoben, und findet als Reisegefihrten ——
einen Todten und einen Sterbenden!! Kann die mensch-
liche Phantasie sich etwas grauenvolleres ausdenken? Kann da der
Kranke nicht den ,Tod vor Schrecken® bekommen? auch wenn es
sich nur um einen Leichterkrankten handelt? Und doch haben
sich solcher Transporte nicht wenige in Hamburg
vollzogen!

Aber abgesehen von dem Grauenvollen, welche Gefahren
hirgt nicht ein solcher gemeinschaftlicher Transport mehrerer
Kranker! .

Eine wohl unbestrittene Forderung fiir jede sachgemisse
Behandlung Cholerakranker in den Hospitilern, bildet die maglichst
gewissenhafte Trennung ausgesprochener und zweifelhafter Fille.
In den Hospitiilern soll und kann bei geniigender Aerztezahl diese
Scheidung auch vorgenommen werden. Es giebt Beobachtungs-
stationen, auf welchen die Zweifelhaften vorlinfig untergebracht
und vor der Ansteckungsgefahr durch die an echter Cholera asiatica
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Erkrankten geschiitzt werden. Beim gemeinschaftlichen Transporte
mehrerer Kranker in einem Wagen ist dies aber geradezn
unmiglich. Bei Massenerkrankungen ist es unvermeidlicl, dass
nicht zu einem vielleicht nur an Cholera nostras Erkrankten, unter-
wegs auch echte Cholerafiille hinzugenommen, und dadurch zweifel-
hafte Iille, durch unmittelbaren Kontakt mit Cholera asiatica,
im Wagen tédlich inficivt werden.

Man hat sich nun in Hamburg damit geholfen, die gepolsterten
Sitze herauszunehmen und den Wagen mit Carbollisung zu be-
spritzen. Es bleibt dabei aber noch Stoftbekleidung genug iibrig, und
bieten Wagen {iberhaupt viel zu viel Oberfliche dar, an welcher
der Ansteckungstoff haften bleibt, und zu dessen Vernichtung d a s
famose Bespritzen mit Carbollésung nur frommer
Selbstbetrug ist. Um auf diesen Wege etwas zu erveichen,
miisste man ja nach jedesmaligem Gebrauche, die gesammte
Innenfliiche des Wagens mit einer geniigend starken Carhollisung
formlich durchtrinken, und die Holztheile sorgfiltiz abrei-
ben. Dass es dazu an der nithigen Zeit und dem nithigen Per-
sonale gebricht, versteht sich bei Massenerkrankungen von selbst.

Jeder gemeinschaftliche Transport mebrerer Kranker ist
desshalb schon wegen der unmittelbaren Gefahr dev Ansteckung
durch die Mittransportirten grundsiitzlich zu perhorresciven. Und
anch den grauenhaften, der Humanitit und Wissenschaft
gleichmiissig ins Antlitz schlagenden Misstinden, die von dem
Wagentransporte bei Massenepidemicen der Cholera, wie wir ge-
sehen, unzertrennlich sind, muss in Zulkunft mit allen Mitteln
vorgebeugt werden. ’ -

Das ist aber nur unter folgenden Kautelen méglich:

I Der Transport jedes einzelnen Kranken darf
nur ineinem vor dem jedesmaligen Gebrauche grind-
lichst, d.h. in allen seinen Theilen durch stromenden
Dampf oder durch Siedhitze desinficivten, d. h. un-
schidlich gemachten Vehikel statifinden. Die Ver-
wendung von Droschken und dhnlichen Wagen ist,
wie wir gezeigt, wegen der Unmiglichkeit geniigen-
der Desinfektion grundsitzlich anszuschliessen.



1L Jeder Kranke muss hesonders transportirt
werden.

Nur  durch Erfiillang  dieser  beiden  Desiderate kann
sowohl die Infection durch die Transportmittel und Mittransportirten,
als jene haarstriiubenden Eindriicke auf das ohnehin schon zu Tode
verwundete Gemiith, Deim gemeinschaftlichen Transporte Kranker,
Sterhender und Todter, dessen wir erwiibmen mussten, vermieden
werden,

Wie ist es aber miglich bei Massenepidemien, namentlich so
explosiv anftretenden wie in Hamburg, sofort eine hinling-
Hehe Angahl Transportmittel zur Verfligung zu haben, die auch
der Anforderung schneller und griindlicher Desinfection ent-
sprechen? Nach Ausbruch der Krankheit ist dies freilich unmiglich.
Ebenso wie dem Aerztemangel, muss auch dem Mangel im Trans-
portwesen schon vorher durch Bereitstellen einer hinlinglichen
Anzall zweckentsprechender Transportmittel vorgebeugt werden.

Dies ist aber wiederum nur auf dem Wege der
Reichshilfe miglich.

Auch hier kann uns das Sanitiitswesen der Armee als
Vorbild dienen. Wieschon in Friedenszeiten die oberste Militiirverwal-
tung fiiv das Vorhandensein geniigender Transportmittel fiir die Ver-
wandeten und Gefallenen Sorge trifft, eberso muss von Reichs-
wegen schon in normalen Zeiten fiir den Transport der in Massen-
epidemien Erkrankten, durch stetes Vorhandensein einer genfigenden
Anzahl von Vehikeln Vorsorge getroffen werden. Von den einzelnen
Communen ist dies nicht zu verlangen, da keine wissen kann,
ob sie je einmal in die Lage kommen wird fiir den gleichzeitigen
Transport Hunderter von Kranken sorgen zu miissen, " Hier
muss unfehlbar das Reich eintreten und kann es, wie
wir zeigen werden, auch auf leichte Weise und mit verhiiltnismiissig
geringen Mitteln,

. Nach einer Schiitzung, die die Choleraepidemien, die bisher
in Deutschland — einschliesslich der jetzigen Massenepidemie zu
Hamburg —— grassirt haben, ermbglichen, diirfte fiir den Transport
von hiichstens 2—3000 gleichzeitig im ganzen Reiche Erkrankter
Vorsorge zu treffen sein, Es erwiichse dem Reiche daraus die
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Aufgabe, ca. +—6000 Vehikel aus Reichsmitteln anzuschaffen und
tiir den Bediirfnissfall bereit zu halten, da, wie wir sehen werden,
die doppelte Anzahl Transportmittel vorhanden sein miissen.

Is empfiehlt sich nun, und zwar nicht blos aus finanziellen
Riicksichten, — die bei Erfiillung der wichtigsten einem Staate
obliegenden Aufgabe, Leben und Gesundheit von Tausenden seiner
Biirger zu schiitzen gar nicht in Betracht kommen diirfen, —
die denkbar einfachste Construktion dieser Traunsportmittel, da nur
50 der dringenden Anforderung einer wirklich vollkommenen
Desinfektion geniigt werden kann. Die iiblichen, aus Korbgeflecht
gefertigten, Krankentransportwagen wiren entschieden schon zu
complicirt. Am hesten diirtte man sich auf die Verwendung von
geglittetem, harten, unangestrichenen Ritsterholz und Segeltuch be-
schrinken.

Diesen Anforderungen wiirde schon vollkommen entsprechen
eine Bahre, bestehend aus ecinem Paar Stangen und einem Iaar
Querhilzern, die, dhnlich wie an den von Smith angegebenen ein-
fachsten Feldtragen, in Fiisse zum Absetzen der Balve auslaufen.
Die Stangen sind in die Siiume des aus Segelleinwand bestehenden
Bahrtuches eingeschoben und kénnen mit leichter Miihe herausge-
zogenwerden. Im Nothfalle wiirden schon die einfachen, in den Hospi-
tillern zum Transport in die Leichenkammern iiblichen Bahren
geniigen. Auf alle Fiille muss das Bahrtuch so reichlich bemessen
sein, dass es nach unten nachgiebt und geniigende Héhlung fiir
den Kranken und die zur Unterlage und Finhiillung dienenden
Koltern darbietet. Als Schutzdach dient ein Deckel der aus iiber
gebogene Rohre gespanntem Segeltuch besteht.

Sitmmtliche Theile vertragen Desinfectionshitze und werden
auch durch stromenden Wasserdampf nicht angegriffen. Die Des-
infectionsfihigkeit der Bahre ist die denkbar Dbeste und leichteste.
Sie wird nach FEinlieferung des Kranken ganz einfach in den
im Hospitale befindlichen Desinfectionsraum geschoben und so
in einer den hochsten Anforderungen entsprechenden Weise
desinficirt. Bei Kleinheit des Desinfectionsraumes lisst sie sich
mit grosster Leichtigkeit auseinandernehmen, und werden dann die
einzelnen Theile gesondert untergebracht.



— 96 —

Die Kosten der einzeluen Balre dirften 20 bis 25 Mark
nicht iiberschreiten, Dieselben witrden sich natiirlich ganz wesent-
lich erhilen, wenn man fiir jede Bahre eine mit Federn versehene
Falireinrichtung anschatfen wollte. Da die Kranken indess in den
herabhiingenden Bahrtiichern fast wie in Hingematten ruhen, und
so die Rrschiitterrng beim Transport vermieden ist, so diivfren
wohl ganz einfache Fahrvorrichtungen, ja schon etwas modificirte
Stosskarren olne jede Federung geniigen,

Auf diese Weise liessen sich mit verhiiltnissmiissig geringem
Aufwande, selbst fiir den hichsten bis jetzt bei Massenepidemien
erreichten Krankenstand ausreichende Transportmittel beschatten,
die zugleich den weitestgehenden Anspriichen an Desinfektions-
fihigkeit entsprechen wiirden. Damit wiiré auch den grellen in
Hamburg zu Tage getretenen Missstiinden fiir die Zukunft vorgebeugt.

Fiir jede Bahre miissten zur Einhiillung des Kranken noch
4 wollene Koltern angeschafft werden, da es sich aus hier nicht
weiter zu erirternden Griinden wohl nicht empfiehlt, die Betten
mit ins Hospital zu nehmen. Vier Koltern wiirden, wenn noch
ein Krug leissen Wassers zu Fiissen gelegt wird, wohl vollstiindig
zur Erwiirmung des Kranken geniigen.

Bei Aushruch einer Epidemie hiitte die Centralstelle, nach
erfolgter Meldung, sofort die genfigende Anzahl Tragbahren in die
heimgesuchte Commune zu senden. Es miissen jedoch die doppelte
Anzahl Bahren vorhanden sein. Da nimlich fir jeden Fall nur
eine griindlich desinficirte Bahre verwendet werden darf, so miissten
die Krankentriiger fiir jede eingelieferte sofort eine andere
bereitstehende, desinficirte Bahre mit den dazugehirenden ebenfalls
desinficirten Koltern, fiir die Abholung eines neuen Falles mit
hinausnehmen. Die eingelieferte Bahre kiime mit den Koltern sofort
in den Desinfectionsofen, um alsbald wieder unbedenklich weiter
verwendet werden zu konnen.

Auf diese Weise, und nur auf diese Weise, liesse sich
den Missstiinden begegnen, die der nothwendig sich ergebende
Mangel an Transportmitteln bei Massenepidemien namentlich der
Cholera erzeugt. Die hierzu nothwendige einmalige Ausgabe von
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4 biz 500,000 Mk, ist bei der vitalen Bedeutung der aus dem Wege
zu riilumenden Gefahren so geringfiigig, dass sic nicht in Betracht
kommen darf.

Die Beschatfung der Krankentriiger wiire Sache der Communen.
Es existiren ja leider so viele Avbeitslose, dass bei Ausbruch einer
Epidemie gewiss eine geniigende Anzabl, natiilich gegen ent-
sprechende Bezahlung, im Orte selbst zu finden sein wird.

Mit dieser Anschatfung von Transportmitteln durch das Reich
darf ebenfalls nicht geziigert werden. Fs ist ja gewiss zn hoffen, dass,
wie bisher, der epidemische Massenausbruch der Cholera im deut-
schen Reiche auf Hamburg beschriinkt bleiben wird, Aber sicher
kann man nicht sein. Es finden sich aus fritheren Jahren Beispiele
genug, wo aus sporadischen Evkrankungen sich doch noch hedeu-
tende Epidemien entwickelt haben. Es gilt also fir alle
Eventualititen Vorsorge zu treffen, und die kaun in wirksamer
Weise nur das Reich leisten. Denn dringender, weit dringender
als die ewige ,Vervollkommnung® der Mordwaffen fiir den zu er-
wartenden Krieg, ist die endliche Mobilmachung der Reichsmittel
zur Verhiitung und Bekiimpfang der Seuchen, dergn mirderischsten
eing uns so plotzlich und drohend iiberfallen.

Ein nur geringer Theil der Sorgfalt und der Mittel, die das
#Volk in Waffen® alljilrlich verschlingt, aufgewendet um die
Volksgesundheit, die Volkswohlfahrt zu heben, die hygieinischen
und socialen Aufzaben des Jahrhunderts ihrer endlichen Lisung
niher zu filhren, wiirde geniigen, um uns auch zur erfolgreichen
Vorbeugung- und Bekiimpfung der Seuchen mit all den Waffen zu
versehen, die eine emsig forschende, stets fortschreitende Wissen-
schaft an die Hand giebt, und deven Bereitstellung sie gebie-
“terisch verlangt.

Zu diesen Waffen gehort vor allem auch das Vorbereitsein
eines gentigenden Stabes von Aerzten und Transportmitteln fir
die auf dem Schlachtfelde der Seuchen auf den Tod Verwundeten!

Wir glauben die eminente Dringlichkeit und aunch
die Miglichkeit sofortiger Reichshilfe wenigstens fiir
diese beiden wichtigen Punkte, hinlinglich begriindet zu haben.
Sie bilden freilich nur einen kleinen Theil der Riesenaufgabe,



deven moglichst ideale Lisung nur durch eine griindliche Reform
des gesammten Sanitiitswesens an Haupt und Gliedern auf allém
Gebieten der socialen Hygieine erreicht werden kann. Wir haben
schon erwihnt, dass man die endgiltige Lisung dieser Aufgabe
nicht abwartep kann, um Misstiinden zu begegnen, wo und wann
gie sich im Leben der Vilker drohend evheben. Ja, man dief
nicht einmal bis zum Erlass eines vollstindigen Seuchengesetzéd
zogern, die bessernden Massregeln sofort zu treffen, die die Noth des
Augenblickes dringend verlangt. Schonungslos miissen die Schiden
blosgelegt und mit lauter Stimme die sofortige Hilfé
des Staates angerufen werden, iiberall da, wo die Kraft der
Communen nicht ausreicht. Mdoge das Reich deshalb wenigstens
die Beseitigung der beiden Hauptmiingel, die wir niher erirtert
haben, sofort in der angegebenen Weise in die Hand nehmen!

Den 8. September 1892.

M. L. Bronner's Druckerel (F. W. Breidenstein) Fraukfurt a. M.



