
zur ersten Hilfeleistung bei Unfällen be¬
reit, sorgt für schnellste und zuvorkom¬
mendste Beförderung aller Kranken nach den
jeweiligen, von einweisenden Arzt bestimm¬
ten Krankenanstalten.
Zusätzlich zu erwähnen wäre noch, daß

in allen Hafenstädten ein oder mehrere Feuer¬
löschboote bcrcitliegcn, um in Not geratenen
Schiffen, sei es in der Brandbekämpfung oder
beim Senken von eindringenden Wassermassen,
sofort Hilfe zu leisten.
Somit nimmt der Beruf des Feuerwehr¬

mannes tatsächlich eine Sonderstellung ein.'
Denn abgesehen von seiner langen Dienst¬
zeit, die weitgehend über das übliche Stun-

denmaß anderer Berufe hinausgeht, kommt
noch hinzu, daß die Angehörigen dieses Be¬
rufs, außer ihrem Jahresurlaub, keinen vol¬
len Sonntag oder Feiertag kennen. Zählt man
noch die unendlichen Gefahrenmomentc hin¬
zu, die fast bei allen Einsätzen in Erschei¬
nung treten, so kann man gewiß sagen: die¬
ser Beruf erfordert ein Maß von Idealismus.
Wer sich aber einmal diesem Beruf verschrie¬
ben hat, kommt gewiß so leicht nicht mehr
davon los, vergleichbar mit einem Seemann,
der immer wieder von der Sehnsucht nach
der See erfaßt wird.

Bernhard Sabowski.
(D. T. V.-Presse 1. 12. 54)

Augenleiden bei Feuerwehrleuten
Für das Auge aller am Brandschutz betei¬

ligten Personen treten nicht nur die Gefah¬
ren hervor, die bei der eigentlichen Aus¬
übung der Brandschutztätigkeit durch direkte
Einwirkung von außen entstehen, die ge¬

samte Dienstleistung erbringt für die Teil¬
nehmer am Brandschutz mit der Zeit gewisse
Vorgänge, die sich allmählich und in vielen
Fällen zunächst beinahe unbemerkt einstel¬
len. Nun ist ohne Zweifel für Brandschutz¬
fachleute ein sicheres Auge von großer Be¬

deutung, so daß mit dem Beginn der Brand¬
schutztätigkeit die Pflege dieses Sinnesorga¬
nes mit besonderem Eifer durchgeführt wer¬
den muß. Es ist auch gerade auf dem Ge¬

biet des Brandschutzes kaum einzusehen, wa-
■ ■“rum die Angehörigen dieser Dienstgruppe zwar

ganz allgemein schon die Notwendigkeit einer
regelmäßigen Zahn- und Hautpflege ohne wei¬
teres anerkennen und ihr nachkommen, aber
sich bei der typischen Brandschutzleistung
nicht täglich ein paar Minuten Zeit neh¬
men, um Störungen der Sehkraft und damit
die Nachteile im Berufsleben abzuwehren.

Bei der Berufsausübung der beim Brand¬
schutz tätigen Personen entstehen im allge¬
meinen die ersten Gefahren für das Auge da¬

mit, daß Verstaubungen, Verschmutzungen,
Raucheinwirkung, feinste Splitterfolgen o. ii.
zfi Lidentzündungen führen, die sich dann
mit der Zeit vielfach zu einer sogenannten
Erysipel (Wundrose am Lid) ausgestalten. Da¬
bei wird dann durch sekretorische Abson¬
derungen die sichere Blickkraft behindert.
Solche Feststellungen kann man schon bei den
üblichen täglichen Brandschutzübungen und
beim allgemeinen Dienst beobachten, wo dann
Fehlgriffe Vorkommen und eine gewisse Un¬
sicherheit' in der einzelnen Dienstverrichtung
nicht zu verkennen ist.
Derartige Verschmutzungen oder Verrußun¬

gen am Auge, die noch durch Schmicrwir-
kung, Ausstreichen mit der Hand usw. ver¬
schlimmert werden, bedingen unter allen Um¬
ständen an und für sich schon ständige Ueber-
anstrengungen des Auges. Dieses ist meist
der Grund, weswegen auch schon recht junge
Feuerwehrleute an „trauenden Augen” leiden,
welcher Vorgang hinterher bei der praktischen
Brandschutzleistung zu ernstlichen Fehlleistun¬
gen und damit an sich schon zu Unfällen
führen kann.

Werden die erwähnten Lidentzündungen
nicht rechtzeitig beachtet and eine entspre¬
chende Gegenwirkung getroffen, so kann durch
eine solche Nachlässigkeit sogar das allmäh¬
liche Hervortreten des Augapfels aus der
Augenhöhle bedingt werden (Exophthalmus).
In solchen Fällen schließt vielfach sogar der
praktische Arzt auf eine Erkrankung der
Schilddrüse. Dabei muß natürlich immer be¬
dacht werden, daß bei einem derart auftre-
tendeu Augenleiden nebenher wirklich auch

eine Störung der Sekretion der Schilddrüse
vorhanden sein kann. Hier müssen dann zur
Klärung spezielle Untersuchungen angestellt
werden, denen sich niemand im Sinne der
eigenen Sicherheit bei der Dienstleistung im
Brandschutz entziehen sollte.
Vielfach findet man in Verbindung mit den

hier geschilderten Erkrankungen des Auges
bei Personen im Brandschutz auch ein soge¬
nanntes Fibrom, das ist eine Bindegewebe¬
geschwulst, die sich zuerst am Lid bemerk¬
bar macht, später auch zu einem Gliom,
nämlich zu einem Geschwulst der Glira führt,
das ist die Netzhaut. Wenn beim Auftreten
solcher Erkrankungen nicht eine schnell ein-
setzende Behandlung erfolgt, so kann es auch
unter den besonderen Voraussetzungen der
Arbeitsleistung der Feuerwehrleute zu einer
Hämorrhagie, das ist ein Bluterguß entwe¬
der in der Bindehaut oder in der Netzhaut,
kommen. Leider muß man nach allen Er¬
fahrungen sagen, daß vielfach die anstren¬
gende Leistung der Feuerwehrleute auch dann
noch ohne besondere Beachtung und Be¬
handlung solcher bedenklicher Augenerkran-
kungen weit -geht. Hier liegt manchmal ein
unangebrachter Diensteifer, meistens aber
Angst vor einer eingehenden Behandlung die¬
ser Zustände vor. Damit läuft man aber
hei weiterer Fortsetzung der Brandschulz¬
arbeit Gefahr, daß sich als Folge ein Blut¬
erguß in das Augeninnere einstellt (Hä-
niophthalmus).
Für alle Personen, die im Brandschutz tätig

sind, ist es wichtig zu wissen, daß die hier
geschilderten Erkrankungen des Auges keinen
in sich abgeschlossenen und für sich allein zu
bekämpfenden Komplex darstellen. Alle diese
Augenleiden wirken ganz unmittelbar auf die
menschliche Sehkraft zurück, die dadurch mit
der Zeit unbedingt angegriffen und herab¬
gesetzt wird. Deswegen eben sollten gerade
Personen, die als Feuerwehrleute tätig sind,
nicht erst beim Auftreten der eigentlichen
Krankheitserscheinungen eine Abwehr cinlei-
ten, sondern bereits mit dem ersten Tage des
Dienstantrittes eine konsequente Pflege der
Augen betreiben. W ie nämlich alle Kräfte bei
verschiedenen Menschen unterschiedlich sind
und deswegen nach eigenen Methoden gepflegt
werden müssen, so ist es auch mit der Seh¬
kraft bestellt. Als Vorbeugungsmaßnahme
empfiehlt sich vor allen Dingen eine täg¬
liche Behandlung des Auges mit lauen, kei¬
neswegs zu warmen Kamillenbädern, was
auch geschehen muß, wenn Feuerwehrleute
von einer aktiven Dienstleistung zuriickkoin-
mcn. Daneben sollten täglich mehrmalige \\ a-
schungen mit lauwarmem W asser und mit
nachfolgender sorgsamer Abtrocknung der
äußeren Augenpartien durch Tupfnng, nicht
durch Reibung mit harten Tüchern oder spitzi¬
gen Schwämmen erfolgen.

Bei Unterlassung derartiger Maßnahmen
tritt häufig eine sogenannte Hippus ein. Auch
diese ist zumeist eine Folge von Verschmut¬
zung, Verrußungen oder in die Tiefe drin¬
genden feinen Staubteilchen, Splitterchen usw.
Die Hippus besteht in einem häufigen Wechsel
der Pupillenwcitc trotz gleichbleibender Be¬
leuchtungsstärke. Das ergibt dann bei der
Dienstarbeit erhebliche Unsicherheitszustände,
die ebenfalls auch schon im üblichen Ta¬
gesdienst zu unangenehmen Zwischenfällen,
erst recht aber bei der Brandschutzleistling
zu Unfällen Ablaß geben, in die dann an¬
dere häufig mit hincingczogen werden, die in
der Beachtung der Augenpflege an sich mei¬
stens gewissenhafter waren. In letzter Zeit
meldeten Krankenanstalten, Unfallstationen,
Ambulatorien gerade für Personen des Brand¬
schutzes eine Häufung solcher Vorgänge, wo¬
bei festzustellen war, daß die jüngeren Dienst¬
jahrgänge in beunruhigender Weise betroffen
waren.
Neben der erwähnten Beeinflussung der

Sehkraft tritt durch diese Leiden bei ständi¬
ger Fortsetzung der Dienstleistung eine
dauernde Ucberanstrengung des Auges selbst
ein. Damit aber gellt ein vermehrter Blut¬
gehalt einher, der meistens in der Bindehaut
auftritt, eine Hyperämie. Diese macht sich
durch allmählich stärker werdendes Jucken der
äußeren Angenpartien bemerkbar, spater durch
stechende Gefühle in den Augenlidern. Nach
allen Erfahrungen führt bei der Dienstlei¬
stung im Brandschutz diese Hyperämie häu¬
fig zu einer Störung des Gleichgewichtes der
Bewegungsmuskeln. Abgesehen von der da¬
durch bedingten Unsicherheit bei der Arbeits¬
leistung, tritt dann am Auge selbst die Er¬
scheinung gew isser Verkrampfungen der Aug-
apfelstellung ein.
Vielfach klagen Feuerwehrleute über einen

gesteigerten Druck im Augapfel. Veranlas¬
sung ist zu einer solchen Beschwerde mei¬
stens eine äußere Einwirkung auf das Auge,
in erster Linie handelt es sich dabei um
Blendwirkungen. Hieraus folgt dann eine so¬
genannte Hypertonie, die ebenfalls nur durch
eine schleunige Behandlung mit einer ge¬
wissen Schonzeit für das Auge zu beheben ist.
Bemerkensw ertem eise setzt sich die soeben

geschilderte Störung erscheinungsmäßig häu¬
fig in ihr Gegenteil um, nämlich in einen un¬
mittelbar im Inneren der Augennervorgane
auftretenden Druckschmerz, der sich seiner¬
seits wieder auf eine Hypertonie in der Augen¬
höhle zurückführt. Es handelt sich dabei um
Verkrampfungen der feinen Kapillaren am
Sehnerv mit einer Unterbindung der nor¬
malen Bliilziifuln-, also mit einer Unjterbre-
chung der Ernährung des Sehnetwes.
Personen, die als Feuerwehrleute tätig sind,

sollten sich besonders darüber klar sein,
daß das Auge stark von der Lebensart des
Menschen abhängig ist. Das kann jeder ohne
weiteres an sich selbst beobachten. Besonders
der Genuß von Nikotin in außergewöhnli¬
chen Mengen wirkt sich auf die Sehkraft nach¬
teilig aus. Als Folge von übermäßigem Ni¬
kotingenuß in Verbindung mit den geschilder¬
ten anderen Ursachen für Augenerkrankun¬
gen bei der Dienstleistung können sich auf
der Augenoberfläche die sogenannten Glas¬
körperchen bilden. Diese empfindet man dann
hei der Arbeit als feine, in der Anfangszeit
schwimmende dunkle Fäden oder Pünktchen
vor der Pupille. Die Starke des Auftretens
solcher Glaskörperchcn hängt deutlich von
Verrußungen, Verschmierungen, dann aber
auch sehr wesentlich von dem erwähnten
Mißbrauch gewisser Genußgiftc ab.
Dr. S c h m i d t - L a m b e r g , Braunschweig-
Gliesmarode.
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