
XXIX. 

Uel)er eine z~e('kmiissige Lagerung nach tier lt@gelenkresection. 
Von 

D r .  E d .  v .  W a h l .  

Die relative H:~tufig'keit der HUftgelenkreseetion in unserem 
Kinderhospitale (16 Fiille in 3 Jahren) und die g'rosse Mtihseligkeit 
tier ~Xaehbehandlung vcranlassten reich, auf eine zweckmiissige La- 
gerung der Kranken zu sinncn, welche bei gleichzeitig'er Benutzung 
der Extension eineu frcicu Abfluss des Wundsecrets und eine mSg- 
lichst vollstiindig'e hnmobilisirung" der kranken Extremititt g'estattete. 
Die sehon yon P i rogo f  f empfohlene und in Deutschland meist 
noch tibliche Application des ffefensterten Gypsverbandes-  mit 
oder ohne Schieneng'ertlst --  hat manche Nachtheile, die cin Jcder, 
der sieh mit der Resection des Htlftg'elenks praktisch beschttftigt 
hat, auf die Dauer nieht verkemlcn wird. Abgesehen dawm, dass 
eine einseitiffe Gypshose die Bcckenverschiebung nicht hindert und 
der so leicht eintretenden Abductionsstellunff des kranken Beins 
nicht vorbeug't, so ist bei Kindern eine Durchniissung des Verban. 
des durch die natth'lichen lind Wundsecrete selbst bei der ffriJssten 
Sorgfalt gar nieht zu vermeiden und ein h:,~ufiger Weehsel dessetben 
mithin unumg:,inglich. Der Vortheil, welchen die bei E s m a r c h  
gebrRuchliche doppelte Gypshose in Bezug auf hnmobilisirung sonst 
gewtthrt, wird dutch die Nothwendigkeit eines hRufigen Wechsels 
somit nicht unwescntlich beeintl'~tchtigt; denn dass hei dem langen 
Krankenlag'er und del" n,ehr oder weniger langdauernden Eiteruug 
die Reinliehkeit mit der serupuliisesten Sorgfalt beobachtet, und 
jcde Gclegeuheit zum Dccubitus vermieden werden mUsse, wird mir 
ein Jeder a priori zngcstehen. Die Lagerung auf einer getheilten 
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Matratzc mit halbringfOrmigem Luftkissen, wie Vol k m a n  n sic in 
seiner neuesten Mittheihmg tiber die Resection der Gelenkc cm- 
pfiehlt, ist daher dora Gypsverbande entsehieden vorzuziehen, und 
es freut mich, einer so gewiehtigen AutoritSt in dcnselben Au- 
schauungen zu begegnen, wie ieh sic hier gern vertreten mSehte. 

Es erscheint also wt|nsehenswerth: 
1) das kranke Bein w~.hrend tier Nachbehandlung zu exten- 

diren ; 
2) das Beeken gentlgend zu fixiren; 
3) die Wunde so zugitnglieh zu maehcn, dass entweder freicr 

Abfluss resp. permanente Irrigation stattflnden oder ein einfaeher Deck- 
verband angelegt werden kann, ohne den Kranken zu bewegen; 

4) die Ausleerungen des Kranken und die Reinigung der Unter- 
lage so zu bewerkstelligen, dass keine Stiirung der immobilen Lage- 
rung stattfindet. 

Da wir. in unserem Hospital ausschliesslieh eiserne Betten mit 
herabschlagbaren seitliehen Wiinden benutzen, so liess ieh mir aus 
Wachstueh oderWikatin einen breiten'Gurt zurichten, welcher dureh 
an den Enden eingen~thte Holzst~be glatt gespannt und mit Sehntir- 
laden an den seitliehen Brtlstungen des Bettes befestigt werden 
konnte. Dieser Gurt hatte eine solche Liinge, dass er muldenffh'- 
mig bis an die Matratze herabhing, welche in zwei Theile getheilt 
nur das Fuss- und Kopfende des Bettes ausfUllte, den zwischen- 
liegenden Theil aber freiliess. In den Gurt wurden nun zwei Ein- 
schnitte gemacht, ein halbmondfSrmiger nach aussen convexer seit- 
licher ftir die Wunde, und ein klirzerer querer, welcher den Contra- 
extensionsgurt aufnehmen sollte. Das Fussende des Bettes, leicht 
naeh vorne ansteigend, nahm den Extensionsapparat~ eine hSlzerne 
P e t i t ' s e h e  Sehiene mit Fussbrett in einem Schlitten auf Holz- 
cylinder laufend auf. An der Bettwand des Fussendes hing an 
Haken eia gefenstertes Brett, welches die Extensionsrollen trug. 
Das Kopfende wurde mit Kissen bis zur Hiihe des Gurtes aus- 
geftillt. 

Der Operirte wurde nun auf dem schwebenden Gurt, welcher 
ungef'ahr der H~tlfte der Rumpfl~nge entsprach, so gelagel't, dass 
die Wunde genau auf den halbmondfSrmigen Aussehnitt zu liegen 
kam. Der But gepolsterte Contraextensionsgurt wurde yon obeu 
tiber dem Perinaeum durch den queren Einschnitt nach unten hin- 
ten durehgezogen und am Kopfende befestigt, oder mit einer Exten- 
sionssehlinge nach hinten verbunden. Das operirte Bein mit der 
Heftpfiasterausa in dem gut gepolsterten Pe t i t ' s chen  Stiefel ge- 
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lagert, (lcr Fuss am Fussbrctt bef~:stig't und mit der Extensions- 
schlina'c ill Vcrbhldung~ g'Cselzt. Anf diese Weisc war der Krankc 
auf dcr Untorlag'e gut fixirt und dic Wuude dcm Auge zugiinglich. 
Untcr den halbmondf0rmig'en Ausschuitt konnte ich nun auf den 
Boden de,,_' Bcttes cine Eitevschale stellen, welche das Wundsecret 
anffing. Bei Bcnutzung der pcrumnenten Irrigation licss ieh einen 
E s m a r e h ' s c h c n  lrrigateur ncbcn das Bert hoch stellcn, setzte (lie 
Spitze desselbcn in eine durch die Wunde gefiihrte DrainagerShre 
ein nnd licss mm das Wasser in einen nntcr das Bett gestellteu 
Ehner frei abflicssen. Da (lie seitliehe Bekleidn,lg der Bettwan(I ab- 
genommen war, so konnten die dienstthucnden Warterinnen den Ab- 
fluss des Wassers ,jederzeit eontr~dliren und durch Oeffnert und 
Sehliessen des Krahns einen stiirkeren oder sehw~ehcren Wasser- 
strom zufUhren. Der Urin wurde dureh ein schnabelf0rmiges Ge- 
f~tss aufgefangen; beim Stuhlgang musste der Contraextensionsgurt 
gelifst und ein flaehes Steekbeeken untergesehoben werden, welehe 
Procedur sieh durch eine leiehte Einkerbung des vordercn Randes 
der Schwebe leieht bewerkstelligen liess. 

Ich babe nun in der letzten Zeit alle meine HPftgelcnkresectionen 
auf diese Weise gelagert un(l mir den Dank meiner Kranken und 
des Dienstl)ersonals erworben, - -  ersterer, well gar kein Verband 
mit Sehmerzen mehr stattfand, - -  letzterer, weil weniger Kr~tffe in 
Ansprueh genommen wurden and das hitufige Wechseln tier Unter- 
lagen wegfiel, wobei missliebige Lageveranderungen des Kranken 
gar nieht zu vermeiden waren. Ieh glanbe aueh, dass i ehd iese  
Lagerung in Bezug auf Billigkeit und Einfaehheit empfehlen kann. 
Luftkissen sind bei uns sehr theuer und dutch die Wundseerete dem 
Verderben leieht ausgesetzt. Ieh habe reich bereits in einigen Fal- 
len davon Uberzeugt, dass die Irrigation, resp. der fl'eie Abfluss 
wesentliehen Einfluss atff das Fieber hat. Verstopfung der Drainage- 
timbre, Wundverband mit Cha,'pie oder Aussetzen der Irrigation 
braehte sofort merkliehe Temperatursteigerungen zu Wege. 

Indem ieh mir die detaillirte 5Iittheilung dieser F~tlle far eine 
sp~,ttere Zeit vorbehalte, riehte ieh die Bitte an die Collegen, denen 
ein gr0sse,'es operatives Material zu Gebote steht, racine Lagerungs- 
methode einer eingehenden Priifung zu unterwerfen. 

St. P e t e r s b u r g ' ,  den 30. Mgrz IS73. 


