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Krankenpflege.

Fortschritte der XKrankenpflegetechnik.

Von Dr. Paul Jacobsohn in Berlin.
(SchluB} aus No. 51.)

Zur Frage der Hindedesinfektion sind bemerkenswert die
Untersuchungen von O. Seitz (53). Es gelingt mit keiner der bis-
herigen Methoden, die Hunde fiir aseptische Operationen vbéllig
keimfrei zu machen, wahrscheinlich, weil die in den Ausfiihrungs-
giingen der Driisen sitzenden Mikroorganismen der Einwirkung der
Desinfektionsmittel sich entziehen. Er untersuchte nun, ob es ge-
lingt, erst vor kurzem auf die Hinde gelangte pathogene Bakterien
vollig wieder zu entfernen. Nach Aufsprayen von Bakterien ge-
niigte im allgemeinen eine Reinigung mit Seife, Wasser und Biirste,
eine halbe Minute lang, und gleich lange Reinigung in 1%iger Su-
blimatldsung zur Vernichtung der Keime, wenn diese Prozeduren
bald nach der Infektion angewandt wurden; unter besonderen Um-
stinden aber lassen sich trotz der Desinfektionsmittelreste an den
Hinden lebensiihige Keime iibertragen. Auch P. Klemm (54)
hdlt eine yrelative Sterilitit* der Hand des Operateurs und seiner
Gehilfen fiir allein erreichbar, wihrend die Luftinfektion tiberhaupt
kaum in Frage kommt. Die rationelle Hindedesinfektion hat die
einzelnen Faktoren in folgender Reihenfolge zu beriicksichtigen:
Aufweichen der Haut in heiBer Seifenlauge ; Einreiben von Schmier-
geife in die Haut bis zur Sittigung; Herausbiirsten der Seife unter

der heifien Dusche; Abtrocknen mit rauhen, sterilen Tichern; Ent-
fetten mit Aether; Biirsten mit Sublimatldsung; Spiilen in 70 %igem
Alkohol. Eine absolute Keimfreiheit des Operationsterrains ist
vorldufig nicht zu erzielen. Dor (55) macht insbesondere auf die
Wichtigkeit der SchweiBifreiheit der Operateurhénde auf-
merksam, da der Schwei}, besonders in Verbindung mit den Korper-
flissigkeiten des Kranken, einen ausgezeichneten Niahrboden fiir
alle Mikroorganismen darstellt. Ein neues Seifenpriparat fir
die Hindedesinfektion, namens ,Saposilic*, empfiehlt Th. West-
hoff (56), das im Prinzip der Schleichschen Marmorseife gleicht,
d. h. auch eine moglichst groBe Zahl kleiner, reibender Flichen in
der Seife benutzt, aber an Stelle der ungleich grofen und spitzigen
Marmorteilchen das natiirlich vorkommende, kristallisierte Kiesel-
siureanhydrid verwendet.

Der Gebrauch der von Déderlein und Friedrich (vgl. mein
Referat im Jahrgang 1904 dieser Wochenschrift No. 43) fiir Ope-
rations- und Touchierzwecke angegebenen Gummihandsehuhe
hat in letzter Zeit erheblich an Boden gewonnen. Fox und Schu-
mann (37) priiften ihre Durchgingigkeit fir Bakterien, indem sie
mit Bouillon gefiillte Gummihandschuhe in ein Kulturgefi mit
Bouillon einhiingten. Bei Impfung der Innenbouillon mit Staphylo-
coccus pyogenes und Bacterium coli blieb die #HuBlere Bouillon
keimfrei. Ueber die mechanische Sterilisation der Gummihand-
schuhe stellten Fromme und Gawronsky (58) Versuche an, mit
dem Resultat, daBl eine zwei Minuten lange Waschung in flieBen-
dem Seifenwasser und nachfolgende gleichlange Desinfektion mit
1%4iger Sublimatldsung die Oberfliche der Gummihandschuhe
sicher entkeimt; der Arzt ist deswegen nicht genbtigt, vorher
sterilisierte Handschuhe mitzufiihren, doch ist es wichtig, daf die
Handschuhe glatt und gut ansitzen. Einen Ersatz ftir die Operations-
handschuhe aus Gummi empfahl Murphy (59). Die desinfizierten

- Hinde und Vorderarme werden hiernach mit einer 4%igen Lésung
von Guttapercha in Benzin iberzogen, welche einen sehr
diinnen, schmiegsamen Ueberzug gibt, der auch bei nachfolgenden
Operationen wieder mit Sublimat und Alkohol desinfiziert werden
kann und so auch die Haut des Arztes schont. Die Haut des
Kranken iberzieht man mit Guttapercha-Acetonlésung, die schneller
trocknet als die Benzinlésung. Ueber die Ausdehnung der Hand-
schuhverwendung spricht sich A. Hammesfahr (60) dahin aus,
daf die Benutzung von Gummihandschuben nicht stets erforderlich,
besonders aber dann wiinschenswert ist, sobald bei einer Operation
Eiter flieBt; fiir die abschlieende Naht empfiehlt er in steriler
Kochsalzlésung bereitliegende Zwirnhandschuhe.

Von weiteren technischen Geritschaften fiir die Hinde-
desinfektion erwihnen wir das vervollkommnete Modell des
Tretwaschtisches von E. Braatz (K&nigsberg) (61), dessen
Waschschiisseln ein Loch im Boden haben, durch welches die ver-
brauchte Fliissigkeit mittels eines Gummischlauchs abgeleitet wird und
bei dem man sich stets in flieBendem Wasser wiischt. Bei dem Wasch-
tisch fiirr Alkohol und Sublimat sind die Hihne hoch genug gestellt,
um auch den Arm im flieBenden Alkohol-Sublimatstrahl waschen
zu kéonen. Die Flaschen sind oben mit Wattepfropf und dartiber-
gedecktem Glashut verschlossen, der Ausflufl durch Gummischlauch
mit Quetschhahn. Die verbrauchten Biirsten liegen stets trocken.
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Sie werden regelmiBig in stromendem Dampf desinfiziert und, in
groBerer Zahl in einem Verbandstoffeinsatz sterilisiert, auf einem
Tischchen neben dem Waschtisch placiert; die gebrauchten werden
nach einmaligem Gebrauch in eine unter dem Waschtisch befind-
liche Schiissel fortgelegt. Auch eine Tretvorrichtung fiir Seife
ist vorhanden. Nach Braatz (62) ist solche Vorrichtung fiir fliis-
sige Seife am empfehlenswertesten, da sie seinem Prinzip, sich bei
der Desinfektion nicht wieder zu verunreinigen und ebenso auch
nicht den Nichstwaschenden, am besten entspricht. Besser als
Stiickseife ist schon die Schmierseife; zweckmiBig, besonders in
der #rmeren Privatpraxis bei ansteckenden Krankheiten, sind die
in Biichelchen vereinten Seifenbliatter und Seifenpléttchen,
von denen ein Plittchen zu einer Waschung ausreicht.

Fiir die Desinfektion chirurgischer Instrumente kommt
in Betracht eine Fliissigkeit nach Wille (63), in der sie dauernd
liegen konnen; dieselbe ist zusammengesetzt ans Wasser mit 1, %
Borax-, 3¢ Karbolsiure- und 2% Formalinzusatz. Zum Vorritig-
halten steriler Instrumente empfiehlt er, dieselben, in ein
Tuch verpackt, in ¥/, %iger Boraxldsung auszukochen, das Paket zum
Trocknen aufzuhingen und, in Pergamentpapier gewickelt, in die
Praxis mitzunehmen. Will man sterile Waschbecken aus Stein-
gut aufheben, so rit Wille, dieselben in einen holzernen Bottich
unter Sublimat- und Kochsalzlosung aa einzulegen. Als eine in
Wasser 16sliche, salbenartige Masse zum Ersatz fiir Vaseline
und Oel empfiehlt er ein Linimentum Carrageni, eine breiartige
Gallerte aus islindischem Moos, in der auch die Antiseptica ihre
Wirksamkeit behalten. Zur Sterilisation von Messern hat
O. Grosse (Miinchen) (64) ,Messersterilisationsrohre“, gliserne
Reagenzrohre mit KorkverschluB, konstruiert, bei welchen eine
10 Min. lange Einwirkung von Wasserdampf von 100° geniigt, um
die Messer sicher keimfrei zu machen. Zur schnellen Sterilisierung
von Instrumenten empfiehlt Kuhn (65) einen Minutensterili-
sator; das Kochgefifi ist hierbei kahnférmig mit sehr schmalem
Kiel gestaltet, um der heizenden, darunter befindlichen Flamme
eine moglichst grole Oberfliche zu bieten (Firma: Junker & Ruh,
Karlsruhe). Von den Methoden zur Sterilisation elastischer
Katheter haben sich die von Janet mittels feuchter Formalin-
démpfe bei Zimmertemperatur und die von Kiimmel mittels Aus-
kochen in konzentrierter Ammonsulfatlésung wirksam gezeigt; in
beiden Fillen muB mechanische Reinigung der Instrumente voran-
gehen. P. Sittler (Straiburg) (66) halt fir am zweckm#Bigsten
eine Sterilisation mit Formalinwasserddmpfen von 60—70° B. Gold-
b'erg (Koln-Wildungen) hat zur Erzielung einer keimfreien Han-
tierung mit_weichen und halbweichen Kathetern, einer keimfreien
Aufbewahrung und Beforderung derselben besondere, zweckmiBige
Geritschaften angegeben, welche er als Katheterrohre, Ka-
theterhaken und Katheterkorbe bezeichnet (66). Die Katheter
werden bei seinem Verfahren in nach innen eingeschniirte und ein-
gebuchtete Reagenzrohre eingehiingt, teilweise nach Befestigung
der Instrumente an sterilen Glashaken, teilweise an den Einbuch-
tungsstellen mit dem etwas dickeren Ende freihingend, indem das
Blasenende nach unten gerichtet ist und die Instrumente von Bor-
18sung umgeben sind, wihrend die Rohrchen mit Gazewattepfropf
verschlossen werden. Zur Sterilisierung von Schwimmen,
selbst von stark verunreinigten, empfiehlt Andrewes (67) die
Unterchlorsiure, welche durch Zusatz von konzentrierter Salzsiure
zu Ammoniumpersulfat hergestellt wird; bei Laminariastiften
wird von Kuhn (68) am meisten eine Sterilisation in feuchtem
Dampf (10 Minuten bei 1159 angeraten, bei der die Stifte ihre
Quellbarkeit nicht verlieren. Was die Sterilisation von Cata
gut anlangt, so hat sich nach vielfachen Priifungen (Fuchs,
J. Zimmer, Fabris, Cernezzi) die von Claudius (69) ange-
gebene Methode besonders gut bewdhrt, bei welcher das Rohcatgut,
auf Glasplatten in einfacher Lage aufgenommen, in eine Ldsung
von Jodjodkalium (Kal jodat. und Jod. pur. aa 1,0, Aq. destill. ad
100,0) eingelegt wird, aus der es nach acht Tagen keimfrei ent-
nommen werden kann, bei erhaltener Zugfestigkeit und langsamer
Resorbierbarkeit.

Wenn wir nunmehr die Vervollkommnungen in der Nahrungs-
darreichung betrachten, welche aus den letzten Jahren zu berichten
sind, so erscheint uns, auch im Interesse der technischen Kranken-
pflege, erwahnenswert, dal H. Steinheil (Stuttgart) (70) auf die
UnzweckmiBigkeit der Verwendung billiger Metalldffel mit
Recht aufmerksam gemacht hat, welche aus einer Legierung von
Zinn, Antimon und Blei bestehen und leicht abschmelzen und briichig
werden. Za Kochzwecken sollten derartige Loffel nicht benutzt
werden, zumal sich wiederholt Metallperlen der Legierung in Spei-
sen vorfanden. Fiir die Verwendung fertiger Nihrklystiere ist
A. Schmidt (Dresden) (71) eingetreten. Ks handelt sich dabei um
sterilisierte LOsungen von Dextrin und Eiweill in physiologischer
Kochsalzldsung (Nahrstoff Heiden). welche in abgemessenen Men-

gen in irrigatorférmigen, zugeschmolzenen Tuben in den Handel
kommen; dieselben sind sauber und bequem in der Anwendung,
aber nicht ganz billig. Einen recht zweckmifligen Plireebereiter
(72) stellt das Medizinische Warenhaus in Berlin her. Derselbe
besteht aus einem einer Petrischale #hnlich geformten Metallnépf-
chen mit Stiel, dessen kreisrunder Boden vielfach durchldchert ist
und in welches eine runde, scharfrandig durchldcherte Metallplatte,
die gleichfalls mit Handgriff versehen ist, eingesetzt wird, welche
die zu zerkleinernde Speise bedeckt. Durch Hin- und Herbewegen
der beiden Handgriffe wird die betreffende Speise durch messer-
artige Wirkung der scharfen Lochrander in wenigen Minuten gleich-
miBig zerkleinert und in Plireeform gebracht. Gegeniiber manchem
komplizierteren Modell einer Zitronenpresse (73) hat sich am
meisten bewdhrt hinsichtlich der Bequemlichkeit, Schnelligkeit und
Sauberkeit der Handhabung cine in den letzten Jahren in den Handel
gebrachte und vielorts erhaltliche kleine Vorrichtung aus ge-
prefitem Glas, die nur wenige Pfennige kostet. Es ist ein runder,
mit Handhabe versehener Glasteller, in dessen Mitte sich ein mit
facherférmigen Riefen versehener Vorsprung befindet, auf den die
Zitronenh#lfte gedriickt wird, sodal der auf den Teller angesam-
melte Saft dann bequem aus der daran befindlichen Tiille ins Glas
gegossen werden kann.

Eine zweckmiBige Vorrichtung zur Verhiitung des Lut-
schens bei Kindern und seiner ungiinstigen Wirkung auf Kiefer-
bildung, Zahnstellung etc. hat G. Hanning {Hamburg) (74) an-
gegeben. Es ist ein Aermel aus Papiermaché, der iiber das Ell-
bogengelenk der Kinder geschoben wird und dadurch das Biegen
des Armes zum Munde verhindert.

Eine neue Flasche fiir Siuglinge hat Aufrecht (Magde-
burg) (75) empfohlen. Dieselbe besitzt die Gestalt eines halben
Zylinders, kann daher platt und fest auf der Unterlage liegen, ohne
sich zu verschieben; ferner befindet sich auf dem hdchsten Punkte
des Halbzylinders eine kleine Oeffnung, durch welche, der Menge
der abgesaugten Milch entsprechend, Luft in die Flasche einstromen
kann. Einen Milchflaschenhalter beschreibt Mayer (75); der-
selbe hat den Zweck, Sduglingen, die ohne permanente Aufsicht
durch Mutter oder Pflegerin trinken miissen, das Dirigieren der
Flasche zu erleichtern und sie ohne weiteres wiederzufinden, wenn
sie ihnen entglitten ist. Das bekannte Gerit einer Milchpumpe,
bestehend aus einem Glaskonus und einem unten angebrachten Re-
zipienten, der die durch Saugwirkung eines Gummiballons entleerte
Milch auffangt, wird durch zwei neue Modelle von Ibrahim (77)
und Koeppe (78) erginzt und weitergebildet. Bei dem ersteren
ist der kurze Glaskonus erheblich verlingert und nach aufwirts ge-
kriimmt; auBlerdem hat der Rezipient am tiefsten Punkte zum Zweck
seiner Reinigung eine verschliefbare Oeffnung erhalten. Das zweite
Modell besteht aus einem Brustwarzenhiitchen aus Glas, einem
Nasenkinnchen nach Stimmel, einem 25 c¢m langen Glasan-
satzrohr und zwei kurzen Gummischlauchstiicken zur Verbindung
der Teile; die Milch flicBt nach dem Ansaugen hier in das 70—80 ccm
fassende K#nnchen.

Dem Zwecke, im Sommer eine gute und auch in drmeren Fa-
milien durchfithrbare Kiihlhaltung der Milch im Hause zu er-
mdglichen, dienen die von A. Speck (Breslau) (79) empfohlenen
~Kiihlkisten“ welche den Kochkisten #hnlich gestaltet sind. Sie
bestehen aus einer Tannenholzkiste von einem Quadrat von 44 cm
Seite als Grundfliche und 32 cm Hoéhe, die bis zur H6he von 10 em
mit Holzwolle gefitllt ist. Dann wird ein oben und unten offener
WeiBiblechzylinder von 24 cm Durchmesser und 20 cm Héhe hinein-
gesetzt und der Zwischenraum zwischen Kiste und Zylinder eben-
falls mit Holzwolle fest ausgestopft. Oben wird die Kiste mit einem
Holzdeckel verschlossen, der ein der Weite des Zylinders entsprechen-
des Loch besitzt. In den Zylinder palt genau ein Blechtopf mit
gut schliefendem Deckel von sechs Liter Inhalt, der an einem unter
dem Boden durchlaufenden Riemen getragen werden kann; statt des
Holzdeckels kann der Abschluf auch durch ein durchbohrtes Tuch-
oder Friesstiick gebildet werden. Zur Not kann selbst der #uBere
Blechzylinder wegfallen. Fiir einen Topf von 20 cm Durchmesser
kostet solche Kiihlkiste 2.85 M. (Herz & Ehrlich, Breslau). Das
Wasserleitungswasser im Blechtopf mufB alle acht Stunden erneuert
werden. Einen zweckmaligen Milchsterilisierungs- bzw.
Pasteurisierungsapparat hat N. Auerbach (Berlin) (80) an-
gegeben. Derselbe beansprucht nur einen geringen Raum; die Er-
hitzung erfolgt in rascher und bequemer Weise, und die Kiihlung
der Milch folgt schnell und unmittelbar nach, was bei pasteurisierter
Milch, die bei 18° C nur geringe Haltbarkeit besitzt. von beson-
derem Vorteil ist. Der Apparat nimmt 83 Viertelliterflaschen auf,
hat 3 gm Bodenfliche. ist leicht transportabel und an Gas- und
Wasserleitung anschlieBbar. Die Flaschen werden nach Sterilisie-
rung im Warmwasserbade durch Zustromen kalten Wassers von
unten her in fiinf Minuten gekiihlt. Bei dem fiir GroBfbetrieb be-
stimmten Apparat stehen die Milchflaschen in Wasser, das durch
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Einleitung von Dampf auf die gewiinschte Temperatur erwarmt
wird, um nach Schlufl der Pasteurisation von kaltem Wasser ver-
drangt zu werden (Rietschel & Henneberg, Berlin).
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