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Lausanne, ce grand spécialiste de la péri-
typhlite, à un congrès de chirurgie, à

Paris : »• Et dire qu'il a fallu des siècles

pour en arriver à trouver ce que les ani-

maux font d'instinct! Quand un chien

a mal au ventre, il se couche, et refuse
absolument toute nourriture, liquide ou
solide. »

Einiges über Katarrhe und

Bygiene der oberen
fltmungswege.

Von Dr. med. S. Sdtellenberg.

Set regelmäßigen Unterfucßungen hon &ran=

fett in Sungenfjeilfiätten fönnen fefjr fjättfig
franttjafte Seränberurtgen ber oberen Suft=

mege leicfjter unb aurfj fcfjmererer flîatur fefP

gefteïït toerben, oljtte baß bie betreffenben

Meinten ©ruttb ßatten, über btefe Störungen
,)u flogen. ®ie Grfcfjeinungen, bie bon btefen

franfljaften iBeräitberungen ausgingen, tourben

bort ben Manten irrtümlich betn Sungenteiben

gut Saft gelegt. Statarrtje ber oberen Suftmege
fönnen ahnticfje 5i'ranff)eit§erfcßeinuttgen toie

beginttenbe ober toieber aufflacfernbe chronifctje

Sungetterfrattfungett tuberfulöfer 9ïatur ßer=

borrufen. iff beSljalb bon größter 23ebeu=

tung, bei Grfranfungen ber Sltemtoege ju
miffen, ßanbelt e§ fid) in biefem gatt um

Grfrattfung ber oberen ober ber tieferen SttenD

wege. ©er Mtrpfufcljer ftellt bei einem folcßen

Traufen Sungentuberfulofc feft unb richtet
Damit jiemlidj biet llntjeit an, benn ber Crante

tjätt fidj bann unmeigerlid) für tubertulöS unb

glaubt fetbft bem erfahrenen heitftättenarjt
nicfjt, rocnn er and) auf ©tunb genauerer

Unterjudjutigen uub 53eobad)tung ärgtlidjeu
feitè bie ßuftcfprung erhält, baß bei il)m
feine tuberfutöfe Sungenerfranfung, fonbern
eine anbere ©förmig borliegt.

9îur toenigc ber Manfen bradjten bei ber

Unterfudjung ber oberen Suftmege Magen bor,

mie: morgenë unb menn id) ntid) in fd)ted)ter

Suft befinbe, bin icf) im hals berfcEjteimt, beim

3ätjnereinigen muß id) häufig miirgen, ja, c§

fommt manchmal juin Erbrechen; balb ift bie

rechte, balb bie tinte 9?afe ju, mein ©ernd),
meine hörfähigfeit haben nachgetaffeit, bei ber

fleinften Grfältung befomme ich ©djnupfcn,
unb menn ich einen ©djnupfen befomme, fiüt
er bann immer in berfetbeit S^afenfjatfte, bei

längerem ©predjen merbe id) balb heifer unb

befomme ®tudgefüf)t im hafô. ©ie meiften

Grfranften machten bagegen ein fetjr erftauntes

©efidjt, menn fie bom ülrjt hörctt mußten :

©ie haben einen djrottifdjen ©chnupfen, einen

chronifchen fRadjem ober Mf)lfopfîatarr().
Satarrhalifd) beränberte Partien ber 2ltem=

mege finb befonberS cmpfinbtiche ©teilen im

Körper, bie jum ©ntfteljett bon netten fatar-

rl)alifd)en Gntjünbungcn ganj bejottberS ge=

neigt finb itnb ju einem Slufflactera bott cljro=

nifchen ManfheitSprojeffen in ben tieferen

Ultmungëmegen, alfo in bett Sttngen, fiil)ren
tonnen. ergibt fid) barauS, baß aüe bie

ÜDtenfchen, bie in ftaubiger Suft, mie itt ben

©labten, leben miiffen, bie tungenjchmad) ober

djronifdj lungenfraitt fittb, ganj befonberë auf

ißre oberen Slternmegc unb beten ©efunb-

ei'haltung ad)ten müffen unb, um bieS ju
fönnen, ba§ 3Sid)tigfte über ben Sau biefer

Sltemmcgc roiffen müffen.

93?an unterfdjeibet bie oberen unb bie tic-

ferett Suftmege. 3" ^ett oberen gehören: bie

üftafe, ber üßafenradjenraum, bte 9îachcnf)ôl)fe

unb ber Mfjlfopf. ®ic 9tafe ift ber midjtigfte
©eil, bie anbern Seile bienen hauptfächlid)
ber Grmärmung ber eingeatmeten Suft. ©ie

üftafe reinigt bie Sltmungëtuft oon fdjäblid)en

53eimifd)ungen, mie ©taub, 9îaud) unb 9tuß,

unb feuchtet unb märrnt fie ait, bcoor fie in

ben St'eljlfopf unb in bie tieferen îltcrnmegc
eintritt. 2Ü§ ©rägerin beë ©erudpJuermögenS

mahnt fie if)cen ©rüger, f)ier ju fein, bort

nicht git fein, bei notmenbigem Ülufenttjalt in

fcfjtechter ober ftaubiger Suft nur buret) fie

51t atmen, gegebenenfalls noch anbete ©djulp
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I^ansAnnc, es ^rnirà spécialiste cle la péri-
tvplilitc, à ui> eo»N^g âo cllirui'AÍe, à

^aris: -lut cliro cpàl a kallu clos siècles

pour en arriver à trouver ce gue les anr-

maux tout clliustinet! (l^uaucl un ollisn
a mal au ventre, il se eoucbs, st rekuse

absolument toute nourriture, liguicke ou
solicie. >

Cmigsz über Katcirrke un6

Hygiene à oberen
tìtmungZînege.

Von c>r. meö. S. Zckellenberg.

Bei regelmäßigen Untersuchungen von Krau-
ken in Lungenheilstätten können sehr häufig
krankhafte Veränderungen der oberen Luft-
Wege leichter und auch schwererer Natur fest-

gestellt werden, ohne daß die betreffenden
Kranken Grund hatten, über diese Störungen
zu klagen. Die Erscheinungen, die von diesen

krankhaften Veränderungen ausgingen, wurden

von den Kranken irrtümlich dem Lungenleiden

zur Last gelegt. Katarrhe der oberen Luftwege
können ähnliche Krankheitserscheinungen wie

beginnende oder wieder aufflackernde chronische

Lungenertrankungen tuberkulöser Natur her-

vorrufen. Es ist deshalb von größter Bedeu-

tung, bei Erkrankungen der Atemwegc zu
wissen, handelt es sich in diesem Fall um

Erkrankung der oberen oder der tieferen Atem-

wege. Der Kurpfuscher stellt bei einem solchen

Kranken Lungentuberkulose fest und richtet
damit ziemlich viel Unheil au, denn der Kranke

hält sich dann unweigerlich für tuberkulös und

glaubt selbst dem erfahrenen Heilstättenarzt
nicht, wenn er auch auf Grund genauester

Untersuchungen und Beobachtung ärztlicher-
seits die Zusicherung erhält, daß bei ihm
keine tuberkulöse Lungenerkrankung, sondern

eine andere Störung vorliegt.

Nur wenige der Kranken brachten bei der

Untersuchung der oberen Luftwege Klagen vor,

wie: morgens und wenn ich mich in schlechter

Luft befinde, bin ich im Hals verschleimt, beim

Zähnereinigen muß ich häufig würgen, ja, es

kommt manchmal zum Erbrechen; bald ist die

rechte, bald die linke Nase zu, mein Geruch,

meine Hörfähigkeit haben nachgelassen, bei der

kleinsten Erkältung bekomme ich Schnupfen,
und wenn ich einen Schnupfen bekomme, sitzt

er dann immer in derselben Nasenhälfte, bei

längerem Sprechen werde ich bald heiser und

bekomme Druckgefühl im Hals. Die meisten

Erkrankten machten dagegen ein sehr erstauntes

Gesicht, wenn sie vom Arzt hören mußten:
Sie haben einen chronischen Schnupfen, einen

chronischen Nachen- oder Kehlkopfkatarrh.

Katarrhalisch veränderte Partien der Atem-

wege sind besonders empfindliche Stellen im

Körper, die zum Entstehen von neuen katar-

rhalischen Entzündungen ganz besonders ge-

neigt sind und zu einem Aufflackern von chro-

nischen Krankheitsprozessen in den tieferen

Atmungswegen, also in den Lungen, führen
können. Es ergibt sich daraus, daß alle die

Menschen, die in staubiger Luft, wie in den

Städten, leben müssen, die lungenschwach oder

chronisch lungenkrank sind, ganz besonders auf

ihre oberen Atemwegc und deren Gesund-

crhaltung achten müssen und, um dies zu
können, das Wichtigste über den Bau dieser

Atemwegc wissen müssen.

Man unterscheidet die oberen und die tic-

feren Luftwege. Zu den oberen gehören: die

Nase, der Nasenrachenraum, die Rachenhöhle
und der Kehlkopf. Die Nase ist der wichtigste

Teil, die andern Teile dienen hauptsächlich

der Erwärmung der eingeatmeten Luft. Die

Nase reinigt die Atmungsluft von schädlichen

Beimischungen, wie Staub, Rauch und Ruß,
und feuchtet und wärmt sie an, bevor sie in

den Kehlkopf und in die tieferen Atemwegc
eintritt. Als Trägerin des Geruchsvermögens

mahnt sie ihren Träger, hier zu sein, dort

nicht zu sein, bei notwendigem Aufenthalt in

schlechter oder staubiger Luft nur durch sie

zu atmen, gegebenenfalls noch andere Schutz-
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borridjtungen 51t gebrauchen, Sie wirft auf
bem ©ebiet her Htmung wie ba§ ©efunbf)eit§'
amt auf bem ©ebiet ber öpgiene. ©er Sau
ber inneren 9îafe ermöglicht eine auêgebetjnte

Berührung ber 21tmung§luft mit großen

Schleimljautflädjen. 3n jeber £)îafenf)ôÊ)te finb
brei i0aifrf)eln öorfjanben : bie obere liegt fefjr

oerfteeft, bie mittlere unb untere teilen bie

3?afenljöl]le in ben mittleren unb unteren

Dîafcngang unb jwingen fo bie Suft, ifjre

ganje, mufdjelartig getriimmte Cberfläcfje ju
bcftreicfjen. ®ie 50?ufcf)eln Werben bon $nocf)en=

uorfprüngen gebilbet, bie jtdj bon oben nach

unten oerbreitern unb finb bon einer blut=

gefäp= unb britfenreief)en ©djleimljaut *über=

jogen, bie an ber ©djeibeWanb ber Safe am

bimnften ift, an ber mittleren SSufdjel ftärfer
auêgebilbet ift unb an ber unteren eine be=

beutetibe iDMcljtigfeit burdj bie ©infdjaltung
geteiffer, mit 931ut gefüllter ijofflraume erreicht,

©iefe ©d)leimt)autbilbungen roerben ScfjwelR
förper genannt, weil fie unter bem ©influjj
ber berfdjiebenften Dîeige burclj gefteigerte BluR
füllung ftarf anfcljwellcn lönnen. ©olc^e Seije
finb 3. B. fefjr marme ober fefjr falte Suft,
fiarfe ©erüdje, nerböfe ©inflüffe. Sie Scljleim=

[jäute lönnen burclj fefjr ftarle Schwellungen
bie Safengänge berengen ober gaitj ber=

fcfjlieBen. ©in foldjer 9îei§§uftanb ber Safe
mit ©rmeiterung ber SdjWeHlörper unb ftarler
rolifferiger ©rüfenabfonberung tnirb ©djnupfen
(Rhinitis acuta) genannt. Seber ift gewöhnt,
i£jn als laftige§ Hebet jrt empfinben, aber

bocl) nur al§ ein fo leichte«, baf; er beSWegen

nicfjt jum SIrjt geht.

Bei ber ©rWerbung be» Scfjnupfen§ fpielt
bie ©iëpofition, bie Beranlagung, eine grope
SRotle. ©epr oft Hingt ber Schnupfen in jirfa
aept ©agen unter allmählichem Sadjlaff ber

erttjünblidjen ©rfdjeinungen ab, falls nicht

neue ©Haltungen ober fonftige fdjübliche Ur=

fachen wieber eingemirft fja&en. Sä fommt
bann nie jur richtigen Slbfdjtoellung ber

Safenfchleimljeit, fonbern eê Perbleibt ifjre
bauernbe Berbidung befonberê an ben Safem

mufdjcln. ©iefe franfhafte Beränberung wirb
bann djronifdjer ©chitupfen, Stodjdjnupfen
ober chronifdjer Safenfatarrf) (Rhinitis chro-
nica) genannt, ©er djronifdje Äatarrlj tritt
in jwei formen: ahS wudjernber fp)per=

tropfjifcfjer feuchter Äatarrlj mit mehr ober

minber reichlicher Stbfonberung eint)erge(jenb,

uttb alë trodener atrophifdjer Ä'atarrlj, ber

fidj in einzelnen galten unter befonberen

Berhältniffen au§ erfterem entmideln lanrt
unb ber noch fpäter befprodjen Werben foil,
©er hhpertropljifche Katarrh lann je nach

ber ©auer feines 93eftet>enS fepr Perfchiebeite

©rabe ber Schwellung jeigen. 3m Seginn
ift bie Schwellung famtartig, fpäter lann fie

ju polypenartigen SÖudjerungen, namentlidj
an ben üorberen unb hinteren 3Jfufdjelenben,
ober auch 511 wirtlichen (ßolppenbilbungen

führen, ©ie Safenatmung leibet barunter enL

fprechenb ben ©raben ber ©d)leimhautber=

änberungen. ©§ lattn foweit lomtuen, bap
bie Suft beftänbig burclj ben offenfteljenben
SSitnb eingeatmet werben mujj, woburch be=

fonberS im Schlaf bie ©djleinthäute bes

Sacïjenê unb be§ ^eljlfopfeg auSgetrodnet
unb unangenehmer, pappiger ©efdjmacl, Be«

legtfein ber ßunge unb Slppetitftörungen per=

Porgerufen werben. Stucfj lönnen burdj ifjtt
©rfcheinungen nerböfer Satur erzeugt Werben

Wie: Äribheln unb 3uden in ber Safe, Sei,3

jum liefen, Slugentränen unb afthmatifdje
SlnfäHe, beren Befeitigung burch ©ntfernung
ber Safenfdjleimhautwucfjerungen mit einem

Schlage möglich ift.
SÖeitere golgejuftänbe finb nerböfer 5£opf=

fdjmey, Benommenheit be§ $opfe§, ©rüden
unb Steepen in ben 21ugen, Sdjwinbelgm
ftänbe, in manchen gälten Slbnaljme ber 3n=

tettigeng, ©ebâdjtntéfdjtoâdje, Serbofität, rei-p
bare Stimmung, auffatlenbe Slbnaljme ber

perfönlidjen ©nergie unb SBillenStätigleit.
©iefe geiftige ©inbupe macht fich befonberê
beim ®inb bemerfbar, beffert ©ntwid'lung burch

biefe cferonifcfjen @d)Wetlung§§uftänbe aufê

fcfjwerfte geftört Wirb, ©a§ S'inb begreift unb
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Vorrichtungen zu gebrauchen. Sie wirkt auf
dem Gebiet der Atmung wie das Gesundheits-

amt auf dem Gebiet der Hygiene. Der Bau
der inneren Nase ermöglicht eine ausgedehnte

Berührung der Atmungslust mit großen

Schleimhautflächen. In jeder Nasenhöhle sind

drei Muscheln vorhanden: die obere liegt sehr

versteckt, die mittlere und untere teilen die

Nasenhöhle in den mittleren und unteren

Nascngaug und zwingen so die Luft, ihre

ganze, muschelartig gekrümmte Oberfläche zu
bestreichen. Die Muscheln werden von Knochen-

vorsprängen gebildet, die sich von oben nach

unten verbreitern und sind von einer blut-
gesäß- und drüsenreichen Schleimhaut »über-

zogen, die an der Scheidewand der Nase am

dünnsten ist, an der mittleren Muschel stärker

ausgebildet ist und an der unteren eine be-

deutende Mächtigkeit durch die Einschaltung
gewisser, mit Blut gefüllter Hohlräume erreicht.

Diese Schleimhautbildungen werden Schwell-
körper genannt, weil sie unter dem Einfluß
der verschiedensten Reize durch gesteigerte Blut-
füllung stark anschwellen können. Solche Reize

sind z. B. sehr warme oder sehr kalte Luft,
starke Gerüche, nervöse Einflüsse. Die Schleim-
häute können durch sehr starke Schwellungen
die Nasengänge verengen oder ganz ver-

schließen. Ein solcher Reizzustand der Nase

mit Erweiterung der Schwellkörper und starker

wässeriger Drüsenabsonderung wird Schnupfen

sRIlluitis ueutul genannt. Jeder ist gewöhnt,

ihn als lästiges Uebel zu empfinden, aber

doch nur als ein so leichtes, daß er deswegen

nicht zum Arzt geht.

Bei der Erwerbung des Schnupfens spielt
die Disposition, die Veranlagung, eine große
Rolle. Sehr oft klingt der Schnupfen in zirka

acht Tagen unter allmählichem Nachlaß der

entzündlichen Erscheinungen ab, falls nicht

neue Erkältungen oder sonstige schädliche Ur-
sacheu wieder eingewirkt haben. Es kommt

dann nie zur richtigen Abschwellung der

Nasenschleimheit, sondern es verbleibt ihre
dauernde Verdickung besonders an den Nasen-

Muscheln. Diese krankhaste Veränderung wird
dann chronischer Schnupfen, Stockschnupfen

oder chronischer Nasenkatarrh sUllinitm ellro-
nicn) genannt. Der chronische Katarrh tritt
in zwei Formen: als wuchernder hyper-
trophischer feuchter Katarrh mit mehr oder

minder reichlicher Absonderung einhergehend,
und als trockener atrophischer Katarrh, der

sich in einzelnen Fällen unter besonderen

Verhältnissen aus ersteren: entwickeln kann

und der noch später besprochen werden soll.

Der hypertrophische Katarrh kann je nach

der Dauer seines Bestehens sehr verschiedene

Grade der Schwellung zeigen. Im Beginn
ist die Schwellung samtartig, später kann sie

zu polypenartigen Wucherungen, namentlich

an den vorderen und Hinteren Muschelenden,
oder auch zu wirklichen Polypenbildungen
führen. Die Nasenatmung leidet darunter ent-

sprechend den Graden der Schleimhautver-

änderungen. Es kann soweit kommen, daß

die Lust beständig durch den offenstehenden

Mund eingeatmet werden muß, wodurch be-

sonders im Schlaf die Schleimhäute des

Rachens und des Kehlkopfes ausgetrocknet

und unangenehmer, pappiger Geschmack, Be-

legtsein der Zunge und Appetitstörungen her-

vorgerufen werden. Auch können durch ihn
Erscheinungen nervöser Natur erzeugt werden

wie: Kribbeln und Jucken in der Nase, Reiz

zum Niesen, Augentrünen und asthmatische

Anfälle, deren Beseitigung durch Entfernung
der Nasenschleimhautwucherungen mit einem

Schlage möglich ist.

Weitere Folgezustände sind nervöser Kopf-
schmerz, Benommenheit des Kopfes, Drücken

und Stechen in den Augen, Schwindelzu-
stände, in manchen Fällen Abnahme der In-
telligenz, Gedächtnisschwäche, Nervosität, reiz-
bare Stimmung, auffallende Abnahme der

persönlichen Energie und Willenstätigkeit.
Diese geistige Einbuße macht sich besonders

beim Kind bemerkbar, dessen Entwicklung durch

diese chronischen Schwellungszustände aufs
schwerste gestört wird. Das Kind begreift und
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behält alle§ ciel jcpmerer als feine gefunben

üllterSgenoffen unb bleibt Ijinter bief en meit

gurücf. Saraus ergibt fief), bag beim Sîinb

nocl) nie! mepr als beim ©rmaepfenen auf
bie ©efunberpaltung ber oberen Suftmege non
ben ©Item unb non ben ülerjten geachtet

merben mug unb niept früpgeitig genug bie ra»

biîale 93efeitigung franfpafter Scränberungen,
bie baS ültmungSgefcpäft beeinträeptigen, Oor=

genommen merben fann.

Surd) Verlegung ber Sîafenpople, bie als

©cpallraura mirft, befommt bie ©timme bie

nafale Slangfarbe, burcp jyortfepreiten beS

Satarrffes öon ber 9lafe auf ben 9tafenrad)em=

räum, in ben bie Cprentrompeten miinben,
eine Serbinbung gmifepen Sttittelopr unb

Ülufjenluft, fönnen Störungen im @epöpr=

oermögen, mie Dprenfaufen unb ©cpmerpörig=
feit peroorgerufert merben. SaS im ©efolge
oon epronifepem Schnupfen päitfig auftretenbe

Diafenbluten fann groge Slutoerlufte bebingen
unb franfpafte $uftänbe mie ^Blutarmut unb

Sleicpfucpt erzeugen. Sie c£)ronifc£)en ©cpmeü

lungSjuftänbe ber Sfîafenfcpfeimpaut fönnen

tmrcp Srud auf bie abfüEjrenben Senen eine

Slutftauung in ber ipautbede ber äugeren

9iafe erzeugen. @S fomrnt gur ©rlueiterung
ber fleinen Ipautüenen unb mit ber Sauer
unb mit bem gortfepreiten ber franfpaften
©törung gur roten Diafe, ber fogenannten

„Surgunbernafe".
Ser trodene Sîafenfatarrp, ber fiel) auS

öerfepiebenen Urfacpen (©froppulofe itfro.) auS

bem pppertroppifepen Satarrf) entmidelt, mit

©cpmunb ber ©cpleimpaut, befonberS ber

Sriifen, fcpliefjlicp auef) ber SDJufcpelfnocpen,

einpergept, unb beffen Slbfonberungen fefjr

gäp finb, leicht eintrodnen unb unter ber

SBirfung ber in ber 9îafe üorpanbenen Safte=

rien fid) gerfepen unb einen übten ©eruep
üerbreiten (©tinfnafe), greift päufig auf ben

fftafenraepenraum über, ergeugt ©d)lingbe=

fepmerben unb beeinträchtigt ba§ ©epörOer*

mögen, ©r tritt giemlicp päufig bei jungen
SRäbcpen auf unb ift ein äugerft läftigeS

Seiben. Sei langem Seftepen ift eine mirflid)e
Rettung unmöglich, fctbft bei ber intenfioften
Sepanblung fann nur eine gemiffe Seffenmg
(Sefeitigung beS üblen ©erucpS unb Sefferung
ber ©efretionSüerljältniffe) erreicht merben.

Ser iftafenfatarrp pflanzt ficf) fepr päufig
auf ben ÜRafenracpenraum, auf bie 9ïad)en=

fcpleimpaut unb ben Sfeplfopf fort, in ben'en

äpnlicpe Seränberungen entfiepen mie in ber

üftafe. 3m ber 9ïacpenfd)leimpaut entftepen

fleine runblicpe Snötdfen, ©ranulationen, biefe

öergrögern ficf), macfjfen gufamtnen gu un=

regelmäßigen 2Sütften unb rufen 9ieiggefüple
mie Srennen, Srud, fraßen, Sloggefüf)!,
fyrembförpergefüf)! perüor. Siefe ©rfranfungS;
form ber 9ïad)enfcpteimpaut mirb als granm
lärer 9ïacpenfatarrp bezeichnet unb bebingt

aufjerbem mitunter beträchtliche ©törungen
im ©titnmoermögen, bie ©timme zeigt eine

leichtere Srmübbarfeit unb belegt fiep fepr

fcpnell bei anpaltenbem ©preepen unb ©ingen.
Sei längerem Seftepen beS SatarrpS muepern

bie .ftnötepen raeiter unb führen gu einer

allgemeinen ©cpmetlung ber ©djleimljaut, gum

fog. pppertroppifepen 9îacpenfatarrp, auS bem

fid) bann mieber ber trodene atroppifepe Sa=

tparrp mit feinen gäpen trodenen, übelriedfen*
ben ülbfonberungen entmidelt.

3im Seplfopf erzeugt ber Satarrf) ähnliche

SranffjeitSbilber, ber Sefjlfopfeingang unb bie

pintere 93anb merben guerft befallen unb

bann folgen bie ©timmbänber naep. Ser
afute Satarrl) gept mit ftarfem Ipuftenreig,
mit 9ïaupigfeit ber ©timme ober mit Oölliger

^eiferfeit einper, bei niept rechtzeitiger Teilung
gept er in ben epronifepen Satarrp über unb

bebingt burd) mäfferige Surcptränfung unb

Serfettung ber ©timmbänber ©timmbaitb^

fdjmäcpe. Sie ©timme bleibt belegt, raup
unb fraßig trop ftänbigen 9îâu)pernS. Ser
fiep auS bem pppertroppifepen Satarrp ent=

micfelnbe atroppifepe Satarrp fann gu ben

läftigften ©törungen Slnlaß geben.

Ser cpronifdje Seplfopffatarrp (Laryngitis
chronica) beanfpruept in lepter 3^1 bie ge--
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behält alles viel schwerer als seine gesunden

Altersgenossen und bleibt hinter diesen weit

zurück. Daraus ergibt sich, daß beim Kind
noch viel mehr als beim Erwachsenen auf
die Gesunderhaltung der oberen Luftwege von
den Eltern und von den Aerzten geachtet

werden muß und nicht frühzeitig genug die ra-
dikale Beseitigung krankhafter Veränderungen,
die das Atmungsgeschäft beeinträchtigen, vor-

genommen werden kann.

Durch Verlegung der Nasenhöhle, die als

Schallraum wirkt, bekommt die Stimme die

nasale Klangfarbe, durch Fortschreiten des

Katarrhes von der Nase auf den Nasenrachen-

räum, in den die Ohrentrompeten münden,

eine Verbindung zwischen Mittelohr und

Außenluft, können Störungen im Gehöhr-
vermögen, wie Ohrensausen und Schwerhörig-
keit hervorgerufen werden. Das im Gefolge

von chronischem Schnupfen häufig auftretende

Nasenbluten kann große Blutverluste bedingen
und krankhafte Zustände wie Blutarmut und

Bleichsucht erzeugen. Die chronischen Schwel-
lungszustände der Nasenschleimhaut können

durch Druck auf die abführenden Venen eine

Blutstauung in der Hautdecke der äußeren

Nase erzeugen. Es kommt zur Erweiterung
der kleinen Hautvenen und mit der Dauer
und mit dem Fortschreiten der krankhaften

Störung zur roten Nase, der sogenannten

..Burgundernase".
Der trockene Nasenkatarrh, der sich aus

verschiedenen Ursachen (Skrophulose usw.) aus
dem hypertrophischen Katarrh entwickelt, mit

Schwund der Schleimhaut, besonders der

Drüsen, schließlich auch der Muschelknochen,

einhergeht, und dessen Absonderungen sehr

zäh sind, leicht eintrocknen und unter der

Wirkung der in der Nase vorhandenen Bakte-

rien sich zersetzen und einen üblen Geruch
verbreiten (Stinknase), greift häusig auf den

Nasenrachenraum über, erzeugt Schlingbe-
schwerden und beeinträchtigt das Gehörver-

mögen. Er tritt ziemlich häufig bei jungen
Mädchen aus und ist ein äußerst lästiges

Leiden. Bei langem Bestehen ist eine wirkliche

Heilung unmöglich, selbst bei der intensivsten

Behandlung kann nur eine gewisse Besserung

(Beseitigung des üblen Geruchs und Besserung
der Sekretionsverhältnisse) erreicht werden.

Der Nasenkatarrh pflanzt sich sehr häufig
auf den Nasenrachenraum, auf die Rachen-

schleimhaut und den Kehlkopf fort, in denen

ähnliche Veränderungen entstehen wie in der

Nase. In der Rachenschleimhaut entstehen

kleine rundliche Knötchen, Granulationen, diese

vergrößern sich, wachsen zusammen zu un-

regelmüßigen Wülsten und rufen Reizgefühle
wie Brennen, Druck, Kratzen, Kloßgefühl,
Fremdkörpergefühl hervor. Diese Erkrankungs-

form der Nachenschleimhaut wird als granu-
lärer Rachenkatarrh bezeichnet und bedingt

außerdem mitunter beträchtliche Störungen
ini Stimmvermögen, die Stimme zeigt eine

leichtere Ermüdbarkeit und belegt sich sehr

schnell bei anhaltendem Sprechen und Singen.
Bei längerem Bestehen des Katarrhs wuchern
die Knötchen weiter und führen zu einer

allgemeinen Schwellung der Schleimhaut, zum
sog. hypertrophischen Rachenkatarrh, aus dem

sich dann wieder der trockene atrophische Ka-

tharrh mit seinen zähen trockenen, übelriechen-

den Absonderungen entwickelt.

Im Kehlkopf erzeugt der Katarrh ähnliche

Krankheitsbilder, der Kehlkopfeingang und die

Hintere Wand werden zuerst befallen und

dann folgen die Stimmbänder nach. Der
akute Katarrh geht mit starkem Hustenreiz,

mit Rauhigkeit der Stimme oder mit völliger
Heiserkeit einher, bei nicht rechtzeitiger Heilung
geht er in den chronischen Katarrh über und

bedingt durch wässerige Durchtränkung und

Verfettung der Stimmbänder Stimmband-

schwäche. Die Stimme bleibt belegt, rauh
und kratzig trotz ständigen Räusperns. Der
sich aus dem hypertrophischen Katarrh ent-

wickelnde atrophische Katarrh kann zu den

lästigsten Störungen Anlaß geben.

Der chronische Kehlkopfkatarrh ll^ai-vogitis
ellroickon) beansprucht in letzter Zeit die ge-
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fteigerte SCufirterffam feit ber üfergte, ba er oft
mit tuberfulüfen PungenipiOenerfranfuitpen
oereint auftritt.

lieber bie Verhütung alt biefer fatarr£>ali=

fcßen Srf'ranfungen märe furg folgenbeS gu
fagen :

3ur Vermeibung ber rljronifcfjen Slafem

fatarrße madje matt e§ fid) gur ftrettgett
Siegel, einen langer anfjattenben Schnupfen
inöglicfjft rechtzeitig 6et)anbeln 31t laffen, ben

21ufentf)a(t itt ftanbiger uttgefuttber Saft
möglidjft zu befäjränfen, ben ©ebraucf) Don

©djmtpftabaf unb fonftigen retgenben ©ub=

ftangen gu ücrmeiben unb ba« Bïaitdfen 311

untcrlaffen.

3ur Verhütung ber ERacljem unb <SM)lfopf=

fatarrfje ift ber ©enuß Oon fefjr fjeifjen unb

fatten ©etränfen, oon ©pirititofen, Oon fdjarf
gekürzten ©peifen gu unterfaffen, ganz bc=

fonberS bann, mettn ber Körper eine franf--

hafte Veranlagung geigt. 50tenfc£)en mit chro=

nifdjer Srfranfung ber Sungett (SDuberfulofe!)

neigen fefjr gu ©rfältungen unb Sïatarrhen
ber obem Sutüuege, gang befonberô l)äufig,
menrt biefe fdjon cfjronifd:) fatarrtjaïifcE) erfranft
finb. 3n biefcn fallen ift eine befonbere

Öpgiene ber obern Suftloege erforberlid), toie:

regelmäßige täglidje Ventilation in frifdjer
reiner Sitft bei förperficher Veioegung, ©nL
fernung be§ ©taube§ au§ ber Sîafe burd)
fef)r oorfichtig bnrd)gefiihrte Vafenfpiilungen
mittel« ber Sîajenbouche, regelmäßige @urge=

(ungen be§ 9Rad)en§ mögfid)ft morgen§ unb

abenb« unb regelmäßige Inhalationen mit
inbifferenten ©ubftangen grtr Sntfernung oon

Schleim unb ©taub au£ bem Äef)lfoßf unb

ber .spaupttuftröf)re, ftrenge ^Durchführung ber

gefeßlichen @efunbheit§Dorfchriften in ben

gabriP unb SSerfftättenräumen. 2111 benen,

bie gu Srfältungen unb gu Sfatarrßen neigen,

ift aus hl2S^ntfcf)en ©rünben bie 21b()ärtung
ber ßörperhaut burcf) falte SSafcßungen, burd)

8uft= unb ©onttenbäber gu empfehlen, ÜOlaßs

naßmcn, bie bie Ifapillargirfutation, ben

Vlutftrom in ben feineren ©efäßabfdfnttten

anregen. 2Sid)tig ift eine regelmäßige Siein-

haltung be§ ÄörperS, bie Snthaltung im

©enuß oon atfoholljaltigen ©etränfen, bie

Vermeibung oon gu toarmer Äleibung, bie

Vefeitigung oon ©törungen be§ VlutumlaufeS
in ben fgmßen (falte fyi'tße). ©ang befonberS

angebradjt ift bie Mahnung für alle bie

Sftcnfdfen, bie leicßt unb oft an Katarrhen
ber obern Suftmege erfranfen, fid) fo früh
als möglich nuf bie Sungen unterfudjen gu

laffen. 3n nicht toeitigen fällen fann bann

feftgeftellt roerben, baß biefe SDÎenfdfen lträ=

ger einer tnberfulöfen Situgenerfranfung finb
unb in ben meiftcn biefer fyäüe mirb fid)
bann rechtzeitig bie (Durchführung ber nötigen

Vefämpfungömaßnahmen gum beften SîuPen

be§ Traufen ermöglichen laffen.

Union internationale contre
la tuberculose.

La réunion de cette association mon-
diale aura lieu à Lausanne, les 5, 0 et
7 août prochain.

Cette société fait suite à l'ancienne
x4ssociation internationale de la tubercu-
lose dont l'assemblée générale devait se

réunir à Berne en 1914, mais dont la

guerre a provoqué la dissolution. La 11011-

velle Union internationale s'est constituée
à Paris en 1920 sur l'initiative de quel-

ques personnalités françaises et sous la

présidence de M. Léon Bourgeois. Elle

groupe la plupart des pays faisant partie
de la Société des Nations et en outre les

Etats-Unis d'Amérique. C'est dire qu'une
quarantaine de pays y sont représentés
officiellement. La seconde conférence s'est

tenue à Londres en 1921, la troisième à

Bruxelles en 1922. La quatrième devait
avoir lieu aux Etats-Unis, mais par suite
de diverses circonstances le conseil de

direction a désiré que la Suisse fût dé-
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steigerte Aufmerksamkeit der Aerzte, da er oft
mit tuberkulösen Lungenspitzenerkrankungen
vereint auftritt.

Ueber die Verhütung all dieser katarrhali-
sehen Erkrankungen Ware kurz folgendes zu
sagen:

Zur Vermeidung der chronischen Nasen-

katarrhe mache man es sich zur strengen

Regel, einen länger anhaltenden Schnupfen
möglichst rechtzeitig behandeln zu lassen, den

Aufenthalt in staubiger ungesunder Luft
möglichst zu beschränken, den Gebrauch von

Schnupftabak und sonstigen reizenden Sub-
stanzen zu vermeiden und das Rauchen zu
unterlassen.

Zur Verhütung der Nachen- und Kehlkopf-
katarrhe ist der Genug von sehr heißen und

kalten Getränken, von Spirituosen, von scharf

gewürzten Speisen zu unterlassen, ganz bc-

sonders dann, wenn der Körper eine krank-

hafte Veranlagung zeigt. Menschen mit chro-

nischer Erkrankung der Lungen iTuberkuloseh
neigen sehr zu Erkältungen und Katarrhen
der obern Lustwege, ganz besonders häusig,

wenn diese schon chronisch katarrhalisch erkrankt

sind. In diesen Fällen ist eine besondere

Hygiene der obern Luftwege erforderlich, wie:

regelmäßige tägliche Ventilation in frischer

reiner Luft bei körperlicher Bewegung, Ent-
fernung des Staubes aus der Nase durch

sehr vorsichtig durchgeführte Nasenspülungen
mittels der Nasendouche, regelmäßige Gurge-
lungen des Rachens möglichst morgens und

abends und regelmäßige Inhalationen mit
indifferenten Substanzen zur Entfernung von

Schleim und Staub aus dem Kehlkopf und

der Hauptluströhre, strenge Durchführung der

gesetzlichen Gesundheitsvorschriften in den

Fabrik- und Werkstättenräumen. All denen,

die zu Erkältungen und zu Katarrhen neigen,

ist aus hygienischen Gründen die Abhärtung
der Körperhaut durch kalte Waschungen, durch

Luft- und Sonnenbäder zu empfehlen, Maß-
nahmen, die die Kapillarzirkulation, den

Blutstrom in den feineren Gefäßabschnitten

anregen. Wichtig ist eine regelmäßige Rein-

Haltung des Körpers, die Enthaltung im

Genuß von alkoholhaltigen Getränken, die

Vermeidung von zu warmer Kleidung, die

Beseitigung von Störungen des Blutumlaufes
in den Füßen (kalte Füße). Ganz besonders

angebracht ist die Mahnung für alle die

Menschen, die leicht und oft an Katarrhen
der obern Luftwege erkranken, sich so früh
als möglich auf die Lungen untersuchen zu

lassen. In nicht wenigen Fällen kann dann

festgestellt werden, daß diese Menschen Trä-
ger einer tuberkulösen Lungenerkrankung sind

und in den meisten dieser Fälle wird sich

dann rechtzeitig die Durchführung der nötigen

Bekämpfungsmaßnahmen zum besten Nulzen

des Kranken ermöglichen lassen.
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	Einiges über Katarrhe und Hygiene der oberen Atmungswege

