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Die zweite ,,Hydera,bail Chloroform-
- Commission* und ihre Untersuchungen.

Besprochen von

Stabsarzt Dr. A. Koehler.

Es ist bekannt. dass seit Jahren in England und Amerika ganz
besonders auf die Gefahren der Chloroformbetiubung hingewiesen
wurde; man ging dort so weit, das d&ffentliche Verbot derselben
vorzuschlagen. Statt dessen sollte Aether oder die AC E-Mischung
(1 Alkohol, 2 Chloroform, 3 Aether) gebraucht werden. Nur bei
alten Emphysematikern, bei Bronchitis und bei Kindern wollten es
einige beibehalten wissen; sonst sei es: by far the most dangerous
agent to employ (Lanc. 1886, I, p. 601).
~ Zu denjenigen englischen Aerzten, welche im Gegensatze dazu
immer wieder darauf hinwiesen, dass man anf die Wohlthaten der
Chloroformbetiubung nicht zn verzichten branche, dass die Gefahren
derselben bei der ndthigen Kenntniss, Uebung und Vorsicht zu ver-
meiden seien, gehdrten Blomfield (s. Lancet 1886, 1, p. 661), Foy
(ebenda 1888, II, p. 689, und im darauffolgenden Hefte, auch 1889,
I, p. 1009), und ganz hesonders Surgeon Major Lawrie, welcher
iber die Ergebnisse der ersten in Hyderabad zusammengetretenen
-Chloroformeommission® in mehreren Zuschriften an die Lancet be-
richtete und es durchzusetzen wusste, dass einer der ersten Lon-
doner ,Chloroform-Administratoren® (fiir die Narkose), Lauder
Brunton, nach Hyderabad berufen wurde, um den zahlreichen
Experimenten der zweiten Commission heizuwohnen (S. The Lanc.
1889, 23. Febr., 2. Mirz, 13. Juli (p. 85), 11 Mai (p- 952), ilen-
nings, (3. Aug. p. 289). Diese zweite Commission hat in derselben
Zeitschrift, 1890, I. p. 149. die Resultate ihrer vielen und mannich-
fachen, an verschiedenen Thieren (darunter auch an vielen Affen)
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das Gesicht gebalten werden; alles, was dann zu beobachten ist, ist die
Hornhaut und die Athmung. . .

(. Bei Kindern ermdglicht das Schreien freiesten Zutritt von Chloro-
form zu den Lungen; da aber bei ihuen Strampeln und Anhalten des Athems
kaum zu vermeiden ist, und ein oder zwei Zige Chloroform aus-
reichen komnen, um Anisthesie herbeizufihren, sollte man wihrend der
ersten tiefen Imspiratiomen, welche folgen, immer etwas frische
Luft mit einathmen lassen. — Bei allen sich striubenden Individuen,
besonders bei Kindern, muss die Maske nach 1 oder 2 tiefen [nspirationen
entfernt werden, weil schon genug Chioroform eingeathmet sein kanu, um
Andsthesie herbeizufibren: einerlei, ob dies nur scheinbar ist, oder ob die
Anisthesie nach dem Fortlassen des Chloroforms noch tiefer wird. Con-
vulsionen lassen sich bei Erwachsenen am leichtesten vermeiden, wenn
wihrend der Inhalationen nach jeder Einathmumng energisch ausge-
athmet wird.

7. In der Regel ist die Narkose tief genug, wenn Berihrung der Ober-
fliche des Bulbus (es braucht nicht die Hornhaut zu sein, Uebers.) kéin
unwillkirliches Blinken mehr hervorruft. Niemals soll ein Andstheticum
bis zum Aufhiren der Athmung gebraucht werden. Ist die Hornhaut un-
empfindlich, dann soll der Patient durch gelegentliche Inhalationen vorsich-
tig betiubt gehalten werden, damit er nicht erwacht, und das Stadium der
Excitation und des Widerstandes wieder eintritt.

8. Die Operation darf nicht eher begonnen werden, bis der Pa-
tient gut betdiubt ist, damit die Moglichkeit des Todes durch Shock, Angst
oder Schreck ausgeschlossen ist.

J. Der Chloroformirende hat nur anf die Athmung zu ach-
ten; dafur zu sorgen, dass diese ungestirt bleibt, ist seine ein-
zige Pflicht. _

. 10. Womaiglich soll withrend der Narkose Brust und Bauch frei sein,
damit die Athembewegungen beobachtet werden konnen. Tritt eine Stirung
der Athmung ein (Anhalten des Athems oder Stertor), sei sie auch noch
so gering, oder ganz zu Anfang des Chloroformirens, dann muss man pau-
siren, bis sie wieder normal ist. - Das mag zuweilen zeitraubend und un-
bequem sein; aber die Erfahrung wird mit der Athmung in Narkose bald
so vertraut machen, dass man Stérungen frilh genug bemerkt, um sie ohne
Zeitverlust zu beseitigen, ehe Gefahr vorhanden ist.

. Il Wenn die Athmung schwierig wird, dann muss der Unter-
kiefer vorgeschoben werden, so dass die untere Zahnreihe vor der
oberen steht. Dadurch wird die Epiglottis gehoben und der Kehlkopf frei.
Zugleich kann man, bis die Stirung voriber ist, die Athmung kinstlich
unterstutzen. '

12, Wenn aus irgend einem Grunde die Athmung aufhirt, dann muss
sofort die kunstliche Respiration eingeleitet werden; der Kopf wird tiefge-
legt, die Zunge hervorzogen und rhythmische Compression der Brust aus-
gefuhrt, Die kunstliche Athmung soll so lange fortgesetst werden, bis sich
die natarliche zweifellos vollstindig wiederhergestellt hat.

. 13. Kleine Gaben Morphium kann man vor der Narkose injiciren,
weil dies die Patienten fir lang dauernde Operationen linger anisthetisch
macht. Fs spricht nichts dafiir, dass Atropin dabei irzend einen
Nutzen hat; es kann im Gegentheil schidlich sein, f

14. Alkohol kann, wo er keine Erregung hervorruft, vor der Nar-
kose mit Vortheil gegeben werden; er hat nur die Wirkung, dem Patienten
Vertrauen einzuflissen und die Circulation zu regeln: '

Die Commission zweifelt nicht daran, dass das Chloroform


















