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Included: in the group of severe lung dust diseases Is-
asbestosis, which occurs through breathing in of asbestos
fiber dust,, a magnesium, silicate with a fibrous structure*
which® occurs In nature as horn blend LIgSIOg and as .serpen-
tine HMMg"SI"Os* Both minerals contain between 40 and 55>
silicon acid, but..neither-of the two kinds of asbestos show
any .free silicon acid (quartz). The use of asbestos has
been considerably limited only a short time ago and more and mor-
a different-: hubstance, glass wool, has been used. These
stances are used whereveresteam, lines have to be insulated”.

Thus™ in ship construction the two insulating substances ar®
processed very frequently. "~

By means of large-scale protective measures, such as
vacuum devices, protective masks, protective clothing, and
adequate washing and showering installations, it was possible
to avoid severe damage among the foundry cleaners, sand
radiation blowers, as well as ,the asbestos \;vorkers. In 9
years only one case of asbestosis was noted.

Semi-annual clinical and x-ray control examinations Of
the workers, as well as frequent inspection of the work sites
made 1t possible to reduce the illness figures to a minimus;
After a maximum of two years®™ work, the Y/orkers are taken
out of these operations and are employed for at least 2 years
in dust-free work.

---------- As an example for this disease we shall cite the single
case of asbestosis mentioned above;

A.P., age 53, rigger. Previous history; Allegedly has

never been seriously ill, except for minor injuries and



colds. Originally P. had been a seaman. For 15 years h@

has been-engaged in. asbestos work. In the winter of

1935/36 he noted an increasing shortness of breath. During-
the.examination, of the operation in December 1936 a lung
disease was noted which led to' a high degree of suspicion Of
asbestosis and was reported as such. Because of a simultsno-m
suspicion of lung tuberculosis, F. wa3_taken_Jto -a s.anitorimi

;. _Finding: Medium strength and moderate general conditisi®
Skin/and mucous membranes with good blood supply, shortness
of'breath; while calm:, which increases'considerably when
uttering longer sentences and during body movement. Weight
SI1*“kg7"ix5Tght 166 cm, body temperature 36.6 - 36.8°. Vital
capacity:. 1,000 ccm. Occasional coughing with only very
limited expectoration. During repeated examir&tion of the
sputumramali solid acid bars were noted, the animal -experiment
ran - '4dllegible)

7 eiinical finding, Ilimited, mutation in the righttip &r©fu
Right ..aiid left in front of the fourth rib small shortening ©g
the ;sgund._ In the area of the sound muffling on both sid® a
broncho-vascular breathing noise with numerous, small-bladd«is»
light-sounding rattling noises.and crackling noises, diaphragp
location both sides of the 6th rib and the 11th chest ver-
tebra™ Low mobility of the diaphragm. Heart borders within
the- sound muffling of the lungs not easily delimited, sounds
pure, medium power. Action regular. Pulse 7b, somewhat hard.
Blood decrease speed: 110 84 according to V/estergi-een. Blood,
picture: Medium lymphopenia, A-ray picture of the

lung: Deep diaphragm with uncertain lim its, diaphragm angles



filled out on both sides. Considerably increased lung m&rklitg
on both sides, increasing in density downward. In both I&wm?
fields dense spot, cloudy darkening with numerous, irregula:;
honeycomb-like, lentil- to bean-size lightness® Heart som© =
what~small with, moderate widening on the left, on the whole-
difficult to delimit against lung shadows® Vascular band
somewhat broad. Heine clear, yellow, light albumen darkeaafcg®
:At present, sediment; some ¢;iucozytese

f fSince no certain diagnosis can be made, the patient is
observed further at the sanitarium. After 2-month stationary
treatment-, the patient is dismissed as having improved,
weight increase 0 kge At time of dismissal the presence Of
asbestpsis is assumed with certainty. P® became ready to
work:again with 50% decrease in earning power. Work with
asbe-oto-a™floer substances was prohibited; he was employed,
only in light -work® During the year 1938 with an increase
in shortness of breath, P. became incapable of working,
..evidence of decompensation appeared; with continuous medical
treatment it was possible to maintain stationary conditions
by means of heart remedies. In 1939 typical heart insufficiency
with edemas in the entire body, and with Increasing shortness
after sudden high-degree worsening of the general condition
exodus occurred.

~ ,Section findings; Ascites in heart and stomach cavity”
very large heart -with dilation of the right auricle and ven-
tricle, otherwise heart muscle without finding, drouths of
the two pleura sheets, the lung parenchyma tears when disen-

gaged and therefore must be disengaged sharply, the diaphragffi



4 .

angles are much ulcerated, lung retains air with, much
serial liquid, free of tronches. Liver not enlarged«
Histological finding of an examined piece of lung? In the
lung there is found a diffused Ritrosia of the intermedi&t©
tissue: with strong thickening of the rougher septs, increase.”
of the binding tissues around the vessels and bronches, aaft
clear thickening of the alveolar scaffold» The alveoles eo&>
tairr{ E-Ia-Xarge number ofieject(;d epithelia and odia» Between
the cells-.there lie large, long needles, which are surrouM.ml
by brownish cavities with button-"like thickening at the endso
These'formations are typical asbestos corpuscles,, Needles,
without sheaths are hardly present® In the callous inter-
mediate tissue there are clear deposits of asbestos corpusalsl-
and asbestos needles.. The area surrounding the eall,<jases
is permeated by lymphcite infiltrates® At the arteries thera
exists a diffuse intima fibrosis®

This is a severe and greatly progressed fibrosis of
the lung, due to asbestos dust being breathed in. The

anatomic picture corresponds to a compensable asbestosis®

I certify that the staff member whe transletejdihe

W j-jp»going is thoroughly familiar with the

nd English languages and that it is a true and

complete translation of the -U-x. ¢ —-

Franklin W. Clerk» PreitdésaS
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Erkrniikun«;cii der Wi-rfiiifkoilur dt«r Kricjisinsiriiifivi'rif i

- drr Rdrirlisiinfille und Heriirskniiiklii'ileii.
- \\2 (Elite Cliersielit tber dir Julire 3K '.
' v - Vi o ;
&"*; ; Mitriheolienisslstenwinit Ur. A. Kulm.
v / . JEingiftiAij'M am SO. Marz 1040.)

Bd der Krieiisniorincweiit Wilheiinsimven Wsteiit seit 1INHt die
Kinrirlitmisr des Behiebsarztts. indem ein hoherer Sftnitdlsnffmer «li
Werft**I>emr?:t konimmidjert ist, ihm ist. genteiimam mit seinen Assistenten
die gesnndheitliehe Betreuung der Oefolgsehaftsinitglieder unrertrant.

Die' eingehende Kenntnis lies Betriebes, die Arbeitsweise sind die

« | IK-s*inderen lhslingnngen an den einzelnen Arlieitsplatzen ist die Vor-
« bedingting seiner gesamten Té&tigkeit. Nur so vermag er bei den einzelnen dl

f Untersudmngen der Arbeiter, Angestellten und Beamten zu entscheiden,

;> ob sie den an sie gestellten Anforderungen in kdérperlicher Beziehung
gewachsen «ein werden, besonder* wenn sie einen Arbeitsplatz einneliiuen
mussen, «ler zu den gefahrdeten gehort, beispielsweise Tiltigkeit als
Siulilstriildgelililser. als Bii-iarlicitcr tisw.

BN | ¢
' DieT«iti|»keitilp* itefriebsarztes. die so in r.iinehinemlein Mutte eiiie v.ii lieugenile : 'r-y/);l,
i«t. befullt sieh im liesnmleren mit dein Arlieiternnclnruvhs. »len iehriirieen. die ¥ P
< naeh>4ngeheniliT t’nti’rsiichiiiig unter seiner Mitwirkung an de« rechten Arlwits- . / | 1S
piatz t'cst«dli und von Ikminit ihiyr Téatigkeit an unter seiner stiindiern Aufsieht
gelullten rterticii. Vii erwdhnen ist hier die zwnngsweis, lliirehuntersn.ehnng der ~ .,
m U-hrliiige auf Zahti*eh&dlk’iihi.'ru und. deren ik-Imndimig. uie sie I+ »ler Kriegs« '}*’.é»l
limrincHerft unter .Mitwirkung ilci IK'trieliskmnkriikiisse in die Wege gi-k-itet Ist - :
und aiiliivnd »lerganzen la-lirzeit aufrecht erlmlten-wir*l. Sn wéare* miiL'lirh. dem-
lletrWw* «en FaeharlH'Itemaehu Melis in korjH>Hieh einwaiulfreier Verfassung xn . TO~<«dr ;
niHTgelien.". ,
lliireli «b% jahrlich stnttfimh'iiden Knntrnlhihters'ichimgen i«t der Arzt an
* Band des bxd der Kiiistellunc.aiigeli.gtrn <esumiheitsIniehis in «ler Luge, die korper-
liche, Kiil.wieklung der jungen .Mannschaft zu niierwiielien und da eiuzilgreifen. .,
VWM IMstt(itf ., . ... Lt (I | lmmlil- 1 -+
l)ie giwtzlieh festgeU-gton. termininattigcii |’ntersiujiiiiigea der la-rnfsgeféhr-
det™n'Ariieiter und diu frihzeitige Krkeiiiiung der Si-lmdigumrvn stellen »lem Werft- i o5
olieram eine la-somlers wichtige Aufgabe tirtil i'rmdglieln-n ihm «k» gewerliliehcn
Kranklleiten auf ein MindestmiiU iterahzudriicken. Die e<'rlegenlicit zur lleleliruiig - « .
(diergrsutlde la-hensfuliruna,Sorge fur nllgeinoine Korper, lind /Tnhopllege, Srhitli- :
gungen durch Alkohol- und TuhnkmiDbraticli wird immer dnzii lwnulzt. wenn *si Yi:'.. f*
den terminmfiUigrn t'ntersurhuiigen diu grotte Kahl von Arbeitern zur Verfugung i»' - >
uteht. Fehlt m »n dem nétigen VersUitduia, so darf auch vor einem geiindch Kw.tnu
- nicht zurickgeschrrckt werden, wig schon frei der I'ntersiichung der Lt-hrlins»*
. mm Ausdruck gohrarht wurde. .. WM e ';;Bl‘ «
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Adg< unter i0 Nide\M w8 UwitwSon grfiliinMI* doViate* o WGnts«iBgSltleP skl
«iif nrnhir lwwiAw Eiil» ‘fiill« «mrHfrwktr. wird Ha dst ITorm «ler® >
Stfilriil*iilmiiiiihiin-ii nuf mlie* gesamte «\fidgeclmfi mixiicdefmf »Vnlen, mul »i *
eine <Vht«v v.irsundirlie MitUnuhme dnrstellt-n. derrft uiliiktlnt Abxssfedbitf nii-ltt
iiiiditeilicil «Inl.
lhircli rrgi'himllig rorgi‘iegte Aufstellungen Olmt die mui ilir
wiVlicntiii'li KnwliiniUKtiinilfWriclilit der ltctrielislirmikeokusMe, in
der alle «irMt«iinfilhigen Arla-iier und kntuki'iiVersirlierte AngesMite gcmcM.t
werden. iHkonint der iVerftwlierar*t Kenntnis von sk« KranketiliewepHiie Inner,
liiiiti m.K liftriciHK. getrennt nach «Im Itessmrts. wola-l diese Zahlen mit.
«siiinnder verglii'liert ulid juieli gegentiber dem IG-iSAluri-hsclitiitl lietruehtet werden
koénnen.  Auf Urnml-dieser Fi-dstelliiuiien ist derW«VftnlH-rnrxt in «ler Mw.
Mnlliiiilmn'ti yii treffen. um writére Erkrankungen ntnl damit SVimdigimp-n de*w*//
Avrladters ntnl lletrlrlie* zuntM teib In Zeit«n;«ler Kraitklietsliiiufimg Mt Friihjahr»
Hcrl.-t nml Winter kutmtii« durch griifir.Gjfige I’njiilinnV e ICrkmiitkiintinfilk- =
" exeoitiien I nidigetiblid werden, i l. 1
Kill WeiterH gmUes Atttlmllellgehhrstelltlder UnfuIINllfsdlenst ‘Inf.  Auf ilclit
«i>jt verzweigten Werftuelilmle sind mehrere jL'Mfultliilfstellen «eingericlitet, «llemit
nisgehildrtem > &ixgfitgiesVMil Ps~<«&¢ «Inll milbrideni! Is'findeti sieh in jider.'4
Werk*Intt clti «nlt titflirt-rc latieiihelfer, dke M rnalOeksfallen die erste Hilf- leisten »\/!
&ib«in A« nur Sti-lic lat, Fir Krlru*»-lten p#f «@n mi.-rcMn-mli- rSunlIuCSnqutvor 1.
lu'ivilft» e
An<Ifit rtlfallvcrllIltunwmldumllml it. ili-h-rt Ounlifiilininji nmI rin‘rwmlnini?,
P «irr WVrftnluran-t In 7.ucstnim-tmrl«'l! mit <it Werftlritun)» iimOc«l>ed Im
"w«rilivt,  8m wtitt'liifn niml «s jtetrdcSiHiilii-ruclniUii, Kixitmlli- iler Sielirninc«-.".
timUnHIitiHn. - Ik-n'IHnllutiti KtfitfiU'li'r Siliutwriit«'. Silnitrniittrl um!  Svliui*.
iHrkdri'ltinxivtUrkee™, Werliimi! fiir «li'ti rtifnll'U'liiitr'-Uilrtiifcri». ntulcHIehi *istiillmHlii?
Anifni»n iilx'f iMrirIwunffIIk SrimluiiE <ké°r niiiallmfaliri|«tg<__1_1_ Ikriifniurii|)prn._'
in

Wenn in« fulut-mirii eein Cbl*rlllll k lilmt dice Int «eer Ki ii't-sniniilt«" Weift T
\W*iih«tiicltnvHi niifi'rtreH'tH'it ErkninkutiEi'it.fnfAllf, ImsomlerH Htivii ,

i o .

di« jj«-ut'i Ifliclii'it EikiunkiniL'Mt Ei'i'elieri wi r<kn «oll, «o sollen «Seh ItieratH
Hiliweinc filr weitere iilrsorperiselie AlitUnnlitncn erhellen, «lrren weiten*;;/
Ausbil'lulii! *u dert Huuptuufpiben «ler In-IrifbsiirxtHelietl TAtigkeil /

Belkiren iniili.

R

Wir Xotwetnliukeit «ler arztltelien Hftnelisltetiruunt; zeijit nieli in

.einem Clierltink libar «lle Kmiikheiteo-«lef \\'rrftnrlteiH>r.

In «ler killen-

«len Tulnllo | fimlen wir iilter einen Zeitraum von Il .Jahren (IIKMI— IIKES]
eiti! Uliersient tber «e liei der.Mtich*h?trito*krgnlttikn«!iH vcrtiehrrlen 2 «
iA rb*it*r «it'i Ange-itr.llten der JCringimarintwerJt,hM thrpi Erkrpfiknngtn
Znm Verj/leieh wurilen die annibernd Biedch((rpUen Zahlen anderer ;/'
IMrielm tsepcntibereeatellfc, die bei .derselben Kaftse veraieliert sind.

1 Mn folgenden «ollen nun die Erkranktingaformen der Werftarbeiter
nn>t Angestellten im einzelnen betrachtet,, und zwar sollen filr sich

lu-w.lirieben werden:

t. Die Aligetnein«rrkranltangcn.
S. Die UetricbstiniiUle. '
3. Die Berufskrankheiten.

" *1|'
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Die Allgenuincrkrnnktingen dt-r'WerftarWtcr wurden lilmr e-(l«(»
Zeitraum von Il »fuhren (I1'Ui— II.1s> visrfeolat.  Den zithk'itimUlig groafi'it
ii; Anteil finden wir hei der ftripjteerkmnkiing." Von *17;01 Allgemein- ;
erkrnnkuiijren «ler Werftarbeiter und Angestellten sin«! allein 7ISA Crip|K- :
vie'; erkranktmjren, von Sff.12 Allgemeinkrnnkheiteii Iml amleron. Ik-trleben J o
1680 firipjieerkrankungen. DasheiOt I'».:t*0 aller Allgemeinerkrankungen ;
ja hei den Werftangehorigen sintl f«rip|Miille. bei den nmleren lletriebeii,SA;i/
f.i'rsiiyl 18.5% O rrppof&lle beobaelit«‘t worden.

. Somit
gunstiger.

liegen die Verhdltnisse umlereti
Untersuefien wir die t 'rsaehen «ler hier so haufig anftretenden // 'rf

il j

Betrk-lien gegeniber

vif Grippecrkl-ankungen, «o kommen wir zu folgenden Feststellungen: Die;'/;;";1

fr

‘b
* £

I’ntim w»;j:

starke Massierung von .Menseh;ii nuf verliiiltnisnidUig kleinem
erhoht «lie Erkrankungsmaogliehkeit Ivtraelitlielt. So konnte versehie- \Y
dentlieh in Werkstétten, Zeiehensiilen in<| Biiroraunieti «ine fast 50%ige;v:;j:,
Erkrankung' der Bele.gs«'haft im («rippt* beobachtet worden.

Ungilinstige Witterungsverhaltnisse, uusgesproehenis KiistenklintA .
mit reichlich Xictlersehldgen. lange Wi-gstrecken. teilweise unzureichende t
Wohnungen, Unterbringung eines groben Teiles «Kr Arbeiter in Oe-., i;'/
meinschaftslagcm sind Faktoren, «lie fir du« haufige Auftreten von &
Grippecrkninkungeh verantwértlich gcituiiht werden missen. Die lands-JV/Av5
matmisnho Zusammensetzung grofRer ArlH-iterkfeise. «lenrh «las feucht-
halte Kistenklima sungewohnt ist. mtii hier.<iHtifnlls beriii-ksichtigt
werden. Der Siitlosten. Siglen nml Siidwecsti'ii «@ OroU(h'titschen/; v.
Reiches stellte besonders in «len letzten »hihren ein gmilr« Kontinent f fi;
von neuen Arbeitskraften. ! ’

In anndhernd gleicher Hohe finden wir «lie Erkrankungen der
Atmungsorpanc mit 16,:i% % «len tVVrftang« horigen. 14.7% bei «len
anderen Betrieb«'». 8,1% «ler Allgi'tiieinkmnklu'iti'n «ler Werft wwrm-'i/j-S"
rheumatische Erkrankungen.-

Arehir | UotrlaiMlti. u, «fiirrl*iij-s. IM K : 1l ﬂf-

ol |
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Werft AaScre lleirtrbe  Werft :Andere IntHeb» Werft ¢micro liefrieh,-

1930 333 «1 407 |, 38 405 07

103t 704 128- ' 338 f 58 264

1032 332 «3 2221 m 10 Jo5 tb 20
1933 1303 na 302 , 0 311 07
1934 503 * 30 531 , * «2 433 * s4
1033 000 105 m 505 e 8INi 385 emMol V
1930 170 203 8253 1h9 53S 819
103* 057 - 327 035 ¢ 248 403 1 159
1038 1717 ! 421 1431 . .508 051 1 202
Gesamt 7185 8080 0094 1325 3707 D »43 e

Bei den Erkrankungen der Atmungeorgdne beobachten wir haupt- =
sachlich akute und chronische Katarrhe der oberen Luftwege und In*
fektionen, sowie die nichttuberkulésen Erkrankungen der Lungen. An
Lungentuberkulose und Tubcrkuloscverdaeht erkrankten in den Jalimi ;
1930—1938 insgesamt 438 Angehorige der Werft.

Die rheumatischen Erkrankungen der Muskeln, Gelenke und Gicht
steilen, vrie aus der Tabelle 2 ersichtlich ist, einett verhéltnisméBig hohen
Prozentsatz der Aligeincinkrankheitvn dar.

Als Ursache fur die groBe Zahl dieser Erkrankungen missen wir
hier wie bei den GrippecTkrankungen die dort- angefiihrten Faktoren
verantwortlich machen.

Herse und Kreislaufkrankhtilen sind in den letzten Jahren stark
angestiegen.. Zur Durchfiihrung des grofen Aufbauprograrnnts muBten
aus allen Gauen des Meiches selbst altere Arbeiter lierungcholt werden,
die durch die vorangegangene wirtschaftliche Notzeit arbeitslos geworden .
oder gezwungen waren, sich durch berufsfremde Arbeit ihr Brot zu
verdienen und nicht mehr in ihrem gelernten Beruf Arbeit fanden, in
dem sie nun wieder ungesetzt wurden. Durch, diese znhlenméRig nicht .
unbedeutende Wicderbcschaftigung alterer Leide und besonders durch
deren. Verpflanzung .und., véllige, Umstellung in der Lebensfiihrung
(Trennung von der Familie, Unterbringung in Gemcinschaftskgem
n. & m.) ist es lverstdndlich, da in den, h6heren. Altersklassen die
Erkrankungihaufigkrit bei denlHerz- und sKreLdaufkranklieiten hoch (
ist. Ah era'ter Stelle 'stfehhri hier dielAltersklassen ;wischen SO und
00 Jahren mit etwa, 63%, es folgen die Jahrgéhfee zwischen 40 und
50 Jahren mit 20—25%, wéahrend die Altersklassen zwischen 30 und
40 Jahren mit nur 10% beteiligt sind. i

Auch die Krankheiten de» Nervenayatem« waren in den 0 Berichts*".
Jahren mit 2419 Féllen «. 0,5% der Ailgemeinkrnnkheiten erheblich.
Meist ist es hier die nerviése Veranlagung bzw.Mas Erbgut, linzu kommen
die friher schon genannten Umweltfaktoren, die als auslésende» Moment
der Erkrankung fovFrago kommen., -r’i;/;"; *

- ) \ MVSY, m
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iS® MRig 4feinb&eiite& stund lberdies fieitM «SokfiRl"a; weStien, dfo Er-
krankten lange arbeitsunfahig sind wirr zumindest isa ihrer Leistungs-
fahigkeit fiir langere Zeit beeintrftehtigt werden. Wir finden die groRten
Zahlen der Magcn-Bnrmcrkrunkungen zwischen dem ¢0. und 40. Lebens-
jahr. Es sind vor altem die akuten und chronischen Magenschleimhaut-
Entziindungen sowie Ge&hwdrsbildungcn des Magens und Zwdlffinger-
darms. Fiir die Entstehung vieler dieser Krankheiten miissen wir urséch-
lich konstitutionelle Organmindmvcrtigkcit nnnehmen, dariber hinaus
spielen-Alkohol und besonders NikotinniiBbrnuch, unregelméaBiges Essen,
Verlegung der Hauptmahlzeit in die spaten Nnclimittagssfundcn, Fehlen
der warmen Mittagsmuhlzeit besonders bei den Schwerarbeitern eine
nicht unerhebliche Bolle. Dio Unterbringung groBer Arbeitermengen
in Gmcinst-hnbsiagern, ungewohnte Erndhrung, das Fehlen der hé&us-
lichen Pflege, kurz gesagt das erzwungene Juuggcsclienicbt-n lieRen die
Erkrankungszahlen in dieser Gruppe besonder« in den letzten Jahren
stark anstelgen. Eh wurden in den Jahren 1930—1938 4071 Erkran-
kungsfalic ;» 12,5% der AUgcmcinkrankhcitcn festgestellt.

pgm e 1? * Unfalle. .

Mehr noch nM die Allgemeinkrankheiten interessieren Staat und Wirt-

schaft die groRe Zahl der Unfélle.

Untersuchen wir tlie Ursachen der Unfalle, so kommen wir auf Grund
eigener Beobachtungen zu folgenden Ergebnissen:

An die erste Stelle missen wir liier den individuellen Unfallfuklor
setzen; ¢s waren im Jahre 1038 auf der Bauwerft von 8481 beobachteten
Unféllen allein 5831 dder 60%, die hierauf zuriickzuf(ihren waren. Im
einzelnen sind es Nichtbeachten der Sichcrungsmalnahmen, mangelnde
Geistesgegenwart oder Geschicklichkeit, Unkenntnis der Betriebsgefahren,
Gebrauchsbeschrankung der GliedmalRen. Bei jugendlichen und weib-
liehen Arbeitern finden wir eine gesteigerte UnfalUidufigkcit, bedingt
‘durch Unachtsamkeit, Leichtsinn, ungenigende kérperliche Kréfte und
de oben schon erwahnten Faktoren. Hierher gehéren auch noch die
Jnfallférdcrriden Momente, wie Ermidung, Abspannung, Aikoholgenul®
Tpr und wéhrend der Arbeit,’UnzweckmaRige Arbeitskleidung, abnorme
leraperaturycrhdltniseo und Akkordarbeiten. Der Ermidung missen
mir besondere Beachtung schenken, dehn durch Nachlassen der Korper”
Kréfte und der Kritik, langsameres Reaktionsvermdgen, Unlust und
(Verarbeitung finden wir ein Ansteigen der Unfélle. Ein groRer Teil
«er Unfalle w-ird durch Zufall oder hohere Gewalt verursacht, nach
unseren Feststellungen 20G9 Unfélle =>.24% der beobachteten Fiélle.

3 Auch ein Verschulden dritter Personen, durch Ablenkcn der Aufinerk-
g *»mkoit von der Arbeit ist sehr oft die Ursache eines Unfalles (283 =
© 3,3% der Fille), Bel 312 Unfillen = 3,6% konnte die Ursache nicht
. !g.stg.est.eut werden<< . Gy . M\
I K r t r v . . j *V wp:p.Viir;
L&VIriU*, (&> e o R 1. ;o< 04>
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- Hipatne . . Xon Unfalle « 200 I\NV \J/ L

nhilMill! . « 17.4%»
3littUinl>' . ill»» e 104%.
LIRIMTSIME 1245 1042 « 170s 0
Freitse . loos ~ 15.0%i
.Sntiofag. '« nos M3 U

£s ist auffallend. (1aU die gtillte Unfallziffer um Montag zu findciiY"
ist. duii sie Wh zum Mittwoch abfiillfc, wahrend ilcr Freitag die geringste ;&<
Unfallziffcr «uiweist. Am Snmstng wird im Durchschnitt 3*4 .Stunden
weniger gearbeitet. Von einem Teil der Arbeiter wird atich heute noch Y
riet .Sonntag nicht als Ruhe- und Erhohmgstag. somimi uis Vergnigung*.
tag nngesehen. Hier sind es besonders die in den Gomelnstlniftslugorn'
untergcbnichtc» Arbeiter. <*e von ihren Familien getrennt leben missen,
die haufig ihre Freizeit'nicht zwcckmiUig gestalten kénnen und wollen. m
sondern den .Sonntag oft in Gaststatten und Vergniigungslokulen ver-
bringen, dort meist grolle Alkoholmengett zu sielt nehmen, sich erst spat
. zur Nachtruhe begehen und am .Montag miidc und abgespannt zur.
Arbeit konuiien. Hierdurch erklért sich die ungewdlitdich hohe Unfall-.»:
zahl am Woch«-Itanfang oder nach Feiertagen: Kitt besonderer Hohe-'j
punkt der Unhdlziffcr n\ einer bestimmten Tageszeit konnte nicht uneii-iV;
gewiesen werden. \ n V; nY.
Zu den ijtu-rrblirhtn Cnfélkn rechnen oiionfitll* die Wegeunfalle, die
den Arbeiter atif dem Wege von und zur Arbeit treffen. In der nach-";
stehenden Tabelle 3 sind die Zahlen der bei der Reirhsbcti iebskrunkcii*.
Fasse Wilhelmshaven versicherten Arbeiter und llctricbsbciimtcn ans k
den Marirteltefrieben der Nord- und Ostsee und deren gemeldete Unfalle -,
und Folgen itwauimengestellt. Diese Ubersieht berichtet filier die .fnltre V
1933—1937.

Tabelle 1
0. Mo m e

R B »>m 1M . Vjv-i*. Viid ilil;
Durehsohnitiii' h e»eschiftiirte Arbeiter yoe i ‘'m” ;
e und Beamte | ?38“tl/r inasT 234j8 28910’ _3331»
Betriebsunfélle olUite Wegeunfille . 2502 j 4047:/'4903  5232' | 545§1
" iIm- mt. wwY [84%i-21,4% 20.0% 18,1% 1307
Wegcunffille m. i« j . iim 1112 110 1 .19 269 387

- - «/ 09%]) 00% 09% 09%, 107
Cotlt's f B 0o™ Oodes o0ea'0 4.0Y% 1 S 4 «
Volle ICrwer“sunfahigkeit . ; ... - - —  ;E—
Teilweise Krwerbmwlihifkrii. . . . 20 RS i 18 38 72

Nach dieser Aufstellung haben die Unfalle bis 1934 zunichst zii-
genommen, von 1934 bi« 1937 nehmen sie jedoch dauernd ah,.«og»r ;
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««lick wohl ein Anzeichen der zunchmtmdtm YYtki-hr.'Uiiish lu-rhcir mit' den

StraBen. Durch plétzlichen t'lierfiilli t» derselben siml «kr Verkehrs- 0T
; jnittcl bei sSchichtwechsel sind rlic AVrkclirsverliillttlivse dem plétzlichen
1Ansteigen «ler Verkehrsteilnehmer nicht mehr gewnehevn. hinzu komm?
' noch Uimchtsnnikcit mul Ubermiidung der Arbeiter.

Xftch diesem* Uberblick uber «lie fit-iminfzahlen «ler Kctric*.-»mfiillai o«

ctscheint t* notwendig. >lie Haufigkeit der t'ufiillr in >Im rrntrhitihnen  md\V/ o
Arbeitsgebieten zii (Ihcrpi Ofen, um nochznwt-isrii. Ni welchen ArMtcn

die meisten Unféalle iiuftrclon: . LR
' Tubelle 4. g,A
Jntir
El, HI3 1 mai  maj tua: (™% -
i ;
]
BattnrNAtNi _....ooocveveieceeceeeeines I043 2270 2075 12»75 2037
, Vorkehr im Betriebe . . . . . .. .. 230 413 424 544 *50(3) - .,.F
Zuleiten. Aldcitcn des Materials der Stoff—
bahn Uer Arbeitsstiicke . . . . . . Is7 «NI s33 732 04s N yv
.Sonstige Arbeiten an Maschinen® . . . 177 312 344 P 4w
" Aufraumen oder-.Spéne wegschaffcn .. wl - 37 10 % 10« 2 i _M,
. Drehen oder Kippen des Werkstiickes uder ]
Herausflicgrn . .. t ... ... .3 HOj tI¢ [\
' * Aufstellen, .Montieren, Auscinandcnich-
men. Ahimniticn-u, Ausbcssem. . . . 3» BJ 13(1) 1B w
-Cntrrstlclch Probieren*. Regulleren oder
;; Xuchstollen.................. r. 20 . dl 1 40 g £i
Bedienen von I—lcllrwcrkz«*ugen C 20 8; 12 - o p
i Instandhaltung «xlcr Erneuerung de« Ar- .
beitsia-riltes. . . .. .. 20 IN 21 43 M &\p:—‘ll
. Auf- oder Abspannen. Zufuhren des Werk- . ) S
Stuckes oder Werkzeuges . .'V . . IS ot © g "4S 37
Aufsiehtsfihrmig und Bewachung . . 17 ; a« ® 20, . vim
* Ausziehen oder fAitvii- Von jSchrauben. Hoe g
MUEEEIN . oo oo 14 12
Schmieren. Oien, Putzen oder Reinigen der ot A
Triebwerke und Maschinen .i. . . . 13 12; m» «13 , ||| ||Ko)
, Ingangsetzen, Stillsetzen uder I'uischalten w 1 15 M
Brechen oder Zerspringen de« Werkstticke»
oder Werkzeuges................... S« on o iVilFI&I
Boten- und Arbeit«wego auBerhalb des I
- Betriehe» <, 13(1)1 2:>I .
Bedienung von Dampfkesseln, Heizen . <r —, t -miv-

Plétzliche Erkrankung des Arbeiters wah-
rend der Arbeit «Krampfe. Schreck,

Schwindel- oder OhnmachtsanfttUu) . 3 12 li
Herumbantieren, Streitereien ............... %*ﬂ I . 31 |
queuau«--o--«o-olut — N i STirH>"

Dis in Klaumcrn gesbtzten Zahlen bedeuten Uiifaile mit tidlichcm Ausgang.

Uhberiicksichti((t >ind die Tatigkcitcn, N i dcticit mir gnnz scltett Al
Cnfalle «uflreten. Dié weitnu» profite Zuhl befindet »ich in der f»tMjt|ie
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imMIr am fljifffiiiiie* wity Itftnilg «imi  i.cO&ntiitB&BIn folge:: «lb CRfofc
beim Vwkclir itta Betriebe. U trtt. ASiieitcit des Materials tbr »Stoff,
balin der ArjvitMickc mui sonstige Arbeiten uli Maschinen. Weiten.
Zahlen sind ini* der Tabelle 4 i-rsiehtlieh.

Auf «len Cufcllhilfstclicn der Krlcgsmurincwerffc wurden im Jahre
103S ket i-iin r Gesamtbelegschaft von 2I»NH» Mann. 120H> Unfallverletzte
erstmalig anibulnnt vrraftnrt. also i"°; der Belegschaft. In diesen Zahlen
sind Htieli die kleinsten Verletzungen' enthalten. Etwa ein Drittel dei
Unfallverletzten wurde etilem Krankenhaus oder einem Facharzt (ber,
wiesen, die Verletzungen def restliehen Zweidrittel waren leichterer
Xatur. sn «laR der griBte Teil dieser .Arbeiter unmittelbar nach der
Versorgung, spatesten* «m anderen Tage ihre Arbeit wieder mifnehmen
konnte.

Obwohl die Zahl der Betriebsunfalle mit 12hjo als sehr hoch a«Zu-
sehen ist. war der Arbeitsansfall, somit eine Schadigung des Arbeitern
selbst durch hohnausfall und eine Krank« nkasxenleistiing gering, deim
nur 11.7% der Unfallverletzten waren arbeitsunfahig krank. A'on dea
Gesanitunfallverletzten wareii allein la Augcnverbtzunge» bz.wr Bc-
achwerden itaeh FremdkdipeieinWirkungen au den Augen.. In den
meisten Betrieben werden Atbeitth ausgefiihrt, bei denen die Augen .
gefahrdet »jml. beispielsweise Beschielfeo der Werkstiicke. Brenn.. |
Schtti ill-. Niet* und StcrninarlK'ltcii. Trotz des stdndigen Hinweises.,
bei geféhrlichen Arbeiten Schutzbrillen zu tragen." werden diese Ansi*
Ordnungen nur selten befolgt, ’

' Mit Weitem Abstand folgen die verschiedenen Vtrletzungsartcn wie:

HuutslisriiUrfuncen. mit iIWJ« s.gir
Quctfe-liunccn and Qnetseliwtindca »20 - 7.73"»
StolJ- und Schkitoruiideii.- . «27 -* ii.Ha",
Brandwunden . . , . -, 772 «42V
BlatergUsse iltid I' rellunach  J-i . 73« A «12%»
eSchnittwunden. . 'm» . ji «3« «5.24"»
BiBwunden . . . , Pi'j . %2 54« * 441"
Fremdkdrper in fitiedmuBon \ 33S- 2SI %
Klaffende iVilnden . > 132 - .o« »"
Kriochcnhrin-lic . . 24 i» 011"«
Berufskrankheiten. o !

Mit dem weheren Ausbau der Industrie und der Vervollkommnung
der technischen und chemischen Hilfsmittel nahnieu in einer Anzahl*
von Berufsgruppen gewisse Krankheiten an H&ufigkcit zu. Aus deren
,grolier Zahl wollen wir diejenigen naher betrachten, die in der Kriegs*
rtiariuowerft Wilhelmshaven héaufig Auftreten.

Auf einer Werft sind die metallverarbeitenden Berufe zahlenmaBig
am stdrksten vertreten. In ihren Rcilyn konnten verschiedentlich
Berufsschaden und Krankheiten fcstgestellfc werden. Noch Ende de«
Weltkrieges mufite ein Teil der Kriegsschiffe abgewrackt, werden. E*
fanden sich bei einigen mit der Darohfiihrung dieser Arbeiten bouuf-
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ak> mR Mennige und nnrfcren blieibnltiir-tt Fnc-Swos ge-ifirichencn Mcfsdii-
teile tler Schiff«'. Dieser Mennige- nnd Farbanstrich wird als R«nt- und
Wetterschutz und wegen des hollen ISolutionsVermdgens gegen elektrische
Einflisse verwandt. Beim Schneiden und Zerlegen tler mit tliescii .An-
strichen versehenen Metullteile entstehen durch hohe Warmegrade Blei-
«lampfc, die uls BleiojtytlneltiT't'ingcatiitet wertlen. In den Mnlcrwork-
stfitten sind tlic .Arbeiter heim Zubereiten der Farben heule int Gegensatz
ml friheren «Jahren nicht mehr geféhrdet, da bleihaltige Farben nur
noch selten Verwendung finden. .Akkumulatoren, tlie in allen Schiffen
ttnd besonders in den Unterseebooten' lieiintzt werden, kommen nach
einer gewissen Betriebszeit in tlie AkkumulatorenWerkstatt zuriick, wo
sic Uberholt und instandgesetzt werden. Beim Ein- und Ausbau, sowie
Schneiden tler Blcigittcr und Reinigen der tnit Mcnnigeblciglattcpaste
rtusgeschmierten Gitter kommt es gelegentlich zu Bleivergiftungen tler
Arlwiter.

Gefahrdet sind weiter Arbeiter, welche die zahlreichen oft kilometer-
langen Kabelleitungen in den Schiffen zu verlegen haben, tlie zum Teil
mit einem Blciniuntel versehen sind.

Der Verhitung der Bleierknuikung mussen wir gréitrn Wert- bei-
inesscn. Bel der Einstellutig wird duher ein strenger Mnfstnb an die
korperlich» Eignung der bleiverarbeitcnden Arbeiter gelegt. Mund-
atnter. jugendliche Personen unter IS Jahren, weibliche Arbeiter, Hyper-
toniker und Alkoholiker wertlen fiir diese Arbeiten als ungeeignet nb-
gelchnt. Seit- mehreren Jahren stellt tlie Werft die blcigcfahrdcten
Arbeiter regelméfig in den gesetzlich festgelegten Zcitubstdonden dem

Werftarzt vor, tler sich durch «liest Kontrolluntcrsiichungen (ber den yc
Gesundheitszustand unterrichtet und gleichzeitig durch personliche
Ricksprache mit den Arbeitern Winsche und Ycrbcsseningsvorschlage
entgegennimmfc. " L J- "

Jedem mit Blei beschéaftigten Arbeitet wird téglich eine Milclizulace
von 0.5 Liter von tler Werft gestellt, tlenn Milch- und Schleimsuppen h'i*'
hemmen tlie Resorption des Bleis. Das Rauch- uml ERvcrbot iii tleli -Tr
Arbeitsr&umen muR strengstens beachtet werden. Auf Grun«l tler ge-
troffenen . Malnahmen waren die Bleierkrankutigcn sehr, gering (in
9 Jahren f Bleierkrankung). +t
Als Beispiel fiir die 6lten «genannten Ausfiihrungen sei tlie Kranken-
\ gcschichte des Brenners H; V. angefiihrt: «m' ./
m tt. V., 37Jahrealt, Brenner. Fumllicnrnrcwchichteu. 11 Eigene Vorgeschichte; '
¢ 1918 Lungenentziindung, 1924 Vergiftung durch Hlei. Kl'lii firippe. V. ivnr in den
{ Jahren 1922—1924 mit Abwrnkarlwiten als Brenner auf einer WYrft twschilftigl.
Wiederaufnahme der Bleiarbcltrn Im Jahre 1935. Im Februar 1937 merkrunkte V. u 1*
mit kolikartigen Schmerzen im Oltrrbaueh. er fiihlt sich matt iif'l schlapp, Klagen :i fji*

Uber Kraftlosigkeit in den Annen, stirkero Uewiehtsalmahhie. haufig galliges w1
' Erbrechen. Nacht* wirtl er «bireh starkes Orennen in tler ?<ieiser<thir gewerkt. )

Starke Veritopfung. -
vit %
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itfeiconit CTBits* Sy, 3 GSSBICR? Maidi' eu« AtUrikkiii
surfiatia, (Heef Idaut, *GrhirtmhiMi<i¢ mBfiig »hirchMiitei. iUtk ISif

Bifgwiora adrar d@4 Nphnftilitutlinrit. 5i-r/. iwd Gingen «. 3 63C 84tl 70, 8ui» fgj.- f

Im Hitdgia>iiiad rrn'inn'tl imwijtatil punktierte Krvtlirozrtrn. Hitniof3lebln kni...

e In» I'il« und Stuhl wurden Bleiwerti. zwischen 0.0? Und *UMtilg-\ '

Kxtrrmitnttno.il. XrrvenstatU* . H Th*fN|ik>t Bettruhe, HrmUseknat. (.alten
von Xair. Mntli. «lkl JiidkaH. i s .
Nach ilwiichigcr Behandlung wliMnort, utrltfilafalilgr entlassen.
Es handelt sich um einen leichten Fttll filier chronischen Bleiei-krun*
- kling Ik .«tihin Bfeiitifr. vertu Mehl durch Bleintifnnliine heim .Schneiden
von mit Rlinfsrhcn gestrichenen Ei-.it|ilitl. ti.

HuBpitherri, wo Maschinenteile in Fouttcii pcgo-sen und luteh «lent

W
I

?

\%

merfolgten Oull gereinigt werden. Die Huiiplgcfahrdting dieser Arbeiter ?'r,

lwstebt aber «litrin. daB sie beim Kehligen oder Putzen der Cufstttekol
mit MeiRel. Schleifstein oder Sandstrahlgeblédse arbeiten miissen, um
die Drate nml riicltcnheiteii mii den Werkstiicken zu Is-seitigcn. Bei
dieser Tatigkeit entstellt eine betrachtliche Staubentwicklung. Es
handelt sieh hierbei hauptsachlich tun Sund-tcui- mul Metallstaub.

no.ii die reeluien, die dureli Einatmung des Asbestfascrstaitbes,

t

/m

lnes Mugneduin-ilikates von faseriger Struktur, das in der Xatur als tv
-
Mineralien enthalten zwischen 4M mul V»% Kies-Isiinre, jedoch weisen, ;

Morftlikink* MtSiOA und als Serpentin Hj.MgjSijt), verkommt. Beide

liejd.* Asludsofteti keine freie. Kieselsdure (Quarz) auf.. Erst kirzlich

Wirde die Verwendung von Aslxnl wesenllieh <jugfs.-hniukt und mehr -;

.find mehr ein linderer Werkstoff. Dlastvollf. angewandt, Dies* Stoffe

*

* werden dlierall dort benutzt, wo iiuin Dampfleitungen isolieren muB. .So -Ag
werden in» Schiffbau diese beiden rsolutioiis»tofff.selir haufig verarbeitet. <&

Dureli groRzlgige ScluitznmBn«ilimeii wi Absaugevorrichtungen.
.Nchlitznucikeil. SchutxnhzUgc und ausreichende Wasch. und Dusch* /
4 «eiiirlrhtutu'eii konnten sowohl Ihm den (.iiUputzertt, Sandstrahlgebldse-

und amlt den Asbestarbeitern schwere Schéadigungen, vermieden werden,
In !l Jahren wurde | Full von .Wiestose beobachtet.

1  Dureli Halbjéhrige klinisehe und réntgenologische Kontrolluntcr-
.-uchtmgcn dir Arbeiter sowie durch héufige Besichtigung der Arbeits-
platze ist es moglich gewesen, die Erkrankungszuiilcn auf ein Mindestmal
zu lIs-ehrénken. Xach langstens 2jahriger Beschéltigungsdauer werden
die Arbeiter nns diesen Betrieben herausgenommen und mindestens
2 Juhre iuit staubfreien Arbeiten benchaftigt. 2

tji

Als Beispiel fir diese Erkrankung sei der vorher erwéhnte eine ¢;

Asliestosefall angefihrt :

3 A I'.. 33 Jahre alt. Takler. V.ireesthirbte: Anveblieh nie ernat krank gewesen,
.dnlter Ideinen Verletzungea und Erktltungetfrankhoiten. P. war arspringtrh
Srenmnit. 1Vit 11Jahren iat er mH Aaheetarbeitcn bceehtftist. Im Winter 1033/30
lienierkta er ein» immer stérker werdende Kurzatmigkeit. Bei der Betriebsuntor*
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\HIlifRG .tjiille unl Asitestiwe tvtiitieklliig efsilitett tmd ut« -»0ein* m-meliM. wair'fe
tt'rerK Vifilucli# «ni UntHilnlatlinl'««' «mrde- 1* in eine 8ke(!
<i«tte iinci-wle«en.

Ml tclkruflleer Mhm IniimUiuein Allaemriitxostuiid. H-nif mul SchMiiii.
hilute eut durchblutet. Kiirmtiiiigkcit in Iiuhe. s(® »«H Mm Sprechen linaiH
SAtzr und M KtirperMveiriiiii: erheblich verstarkt, Gewicht »l ki. 1.V.tle Miteut,
Korperwarme j(llil «3H.S". Vitnlkapnzitnl: Dustrem. Gcbir.ntliili Husten mil
nur Tiiiiz uerinaem Aufwurf. Ini Sputum wurden bei iiielinnnliurr f’uirrsiiehiing
einmal sdurefeste Stabehen featgcstrllt. «ler Tiiiwruilfli verlief Ttir.

Klinischer licfiiiiil. f.'rrince Dampfimu in der rechten Spitzciiet-cmd. llerhf»
und link» Vorm- von der 4. llip|>e ab seriner Sidi.illvfrkiirr.niiB, hinten Mderscita

. ebenfalls vom Aneulu» empillnt- «h Xrliallverklirr.itne. Im Bereich der Scluill-

vrrkUrr.miB Mdcrscits hroiicliovesikiilArr« Alemerratlsch mit .Knlilrrielien. klein-
blasigen. hellklingenden Ibisselgcrausehcti umi Knistermssrin. Zuervlifcllstund
beiderseits *1 Ilipfi« und 11. Brustwirbel. Beweglichkeit de* Zwerchfells gering.
HiT.Rwriri i innerhalb der KrlialU'erklirsimg der Lungen tiirhl idelier abgri-nzbar.
Tone rein. niittcfkriiftig. Aktion rrgeinuiBig. t'ul« TS. i'lmu hart. MiutrciikiinB*-
geaohwindigkrift 1|t|S4 nach II'»«Lri/m». Blutbild: Mittlere' fyniphn|irmc. [2%.

: .Hftntceinnfnahmo der Lungei Tirfstrliciidcs, unscharf eergrmztc* UnrriliMI,

-

Zwerchfrliripis-nuinkol tieidrm-1tH misgcfiillt. KrhcMieli vermehrte Luneenzcich-
ming hWdrnipiti mich unten nu Dichte zttiirhtiicm). In Mik-n I'ntrrfcMcrn dicht-
fleckig wolkige Trfiluine mit zahlretrlieli. unn-gcliiifilUieru. nnMifiirinigen. lin-eii-
Ma liohni*iiBniUruAufhellungen. Herr, etwa* kk-in mit maUiger 1.Inksverbreiterunff,
im ganzen schwer iibgrcnzhnr gegen | liiigeu«cimtten. CrfAUliitnd «una» lirvit.
I'rin klar, (tell*, Wehte KiwciCtribnng. Z. '. Sediment : vereinzelt Issikoxvtcn.

Du Diagnose tliit Sidlerliéit nicht au stellen ist. wird Patient iu lier Heilstétte
Meiter lienlMelitet.  Xarh ¢nmnatliclicr stationdrer Behandlung winl I’atient ce-
leprrl entlassen. (men'fi |it*r.imulime ti kir. IW der Kntlassung wurde du» Vorlburit
einer \diKMiaiiiil Sielierlieit angenommen. |‘, Munie winer arkeitnfihia mit
W Kruvrliimmderui& AHwiten mit Aihrttlaerttofl «nrden ihm nnteruiBt.
er wunle nur luit leichten Arbeiten In-rdialtiirt. Im fulirc IMS Zunahme der

auf. unter dmiermier Arztlieher Behaiidlunc mit Herr.mittcin konnte.(ler Zuatand
rtHtiondr RiduiUen werden. [IKJli tvpiaehe Herr.itmiffizieitz mit Odemen am Ranzen
KOrpef. tinter Zuimhnie der Atemnot knni es nach plfttzlirher liocherndiBcr Ver*
MdilcehtminR de» Alli'emeinzuatandea zimi Kxitnr. >
i$rklimt*briiinil. Ase.ites in Herz und Ruuehhliie. sehr KroUes Herz mit Dila-
tntion des rechten Vnrhnfc« und Ventrikel*, starke Verlireilcruns nrxdi link», anf-
fallend diinne Murkel«niul des rerliteu Ventrikel», sonst. llerr.inuskel < 1l. Ver-
‘varhsunpcu heider Plcumliliittcr. dns Lunccnpareilchym reillt lielm Auslésen und ;
niuO deshalb si-harf niiscdost werden, dit* Xwi:rehfellriplvmvinkel sind stark rer- m
aehwartet. Lunite lufthaltig mit viel seroser Fliissiirkrit, llroneliieii frei. LeM nicht
TerproUert.  HistnkiRweber Befund eines untersuchten Liinitenstiickes: In der
LunBo findet sich eine diffuse Fibrose des ZuisehcnBCwebe* mit starker Verdlekuiiff
der gréberen Sepien. VcrraehruiiR des Jtimlr|L'euchts um die t6f/tUo und Bronchien
und deutlicher Verdickung ili-s AlvTsilnricriistcs. Die Alvisilen enthalten sehr viel
abgestotiene Kpithelicn und Odem! Zwisehen den Zellen liccen grolle lange Nadeln,
die. von bréaunlichen Hohlen mit- knopfforntiueti VcrdiekmiBeti na den Fnilen iim-j
gellen sind. Diese Gebilde sind .typische Asbestkdrpereben. Nudeln ohne Hullen
sind kaum zu sehen. In dein seliwieliBeti ZuischemreWrlie finden -ich deutliehn
Bager von Aabestkdrperrhen iinrt Asbestnadeln. Die I'itiBebumt «ler Srhwiele ist
Ton Lymphozytcninfiltraten durebautzt. An den Arterien s«e»teilt eine diffusa
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Betrachtet« wir nun die nrgntlkrhm Stoffe, «lic tu Berafxschadlgungcn
flhren kOnnen. so sind es in den Betrieben der Krmgsiunrineworft w««
allem «las Benzoi uh=rifc ffomoitHjen ilivtieii Stoffen, die haufig verwand«
werden, Benzol wird faxt «iwschliclilicl» als Motorcntrcibstbff lictiutzt.
Die Homologen de« Benzols sollen spéter beMprfwhe«s werden.

Zur Verhiitung ton Bonzolorkranikungon ntuU eine ausreichende Be*
liftuiig der Arbeite* und Lagerrdume und eine mindestens halbjahrige
Arztliche Untersuchung mit- Kontrolle des Blutbildes gefordert werden.
Auch hier ixt eine gute arztliche Auswahl der Arbeiter vor der Arbeit»
uufnahmc eine dringliche Forderung. Voll den Nitroverbindungen des
Benzols haben die Sprengstoffe {Dinitrobenzol, Di-, Trinitrotoluol) in
den Xarhkriegsjohren an Bedeutung erheblich zugcnomincn. In den
Munitiotisniedrrhigcn kommen die Arbeiter beim faulen und Entluden
von «Sprenckdrpent, Minen und Torpedo» neben Nitro- uiiech mit Amid«- *
Verbindungen des Benzol« in Berithrung. Die nitrierten Benzole sind
Blutgifte Und filhren auRerdem zu Seliiidigmigen der Haut.

Durch Kinatmen und Verschlucken «ler Ddmpfe und de* Staube«
dieser Sprengstoffe kénnen Gesundheitsstérungen »uftreten. Die von'
uns lieobttchteten Krankheitsfalle waren durchweg leichter Natur,
eigentiimlicherweise konnten Bhitverandeningen und sonstige innere
Schadigungen nicht festscstelit werden, daflir fanden wir fast immer die
typischen HuntVerdnderungen, die vielerorts als Muhitibhskratzc be-
zeichnetworden. Charakteristisch ist die RIl&schcnhildung an den
Hénden, besonders an den Interdigitalfalten. I bestand immer ein
ausgesprochener Juck« «dz, auch wurde ein bitterer Oesehmnok in« Munde
atigegelien. Die gelbliche Verfarbung, die immer Vorhanden ist. dirfte
auf Einwirkung von Pikrinsdure zuriickgefuhrt werden. Fir die Ent-,V
stehuns der Ekzembidsehen mussen -wir die aromatischen Nitrokor|»er
des Benzols verantwortlich machen. , S 'm

Mehr noch als in anderen Betrieben der Kriegsmarinen« »ft muf3 Hier
auf die peinliche Beachtung »ler Ynrso.htsmaUmihimn lind Verhitung»«
Vorschriften geachtet werden, einmal weil eine erh6hte t'nfallgefardiing
elureh die hochexplosiven .Sprengstoffe! »«gezeigt ist und dariiber hinaus,
«uieh durch diese dem Arbeiter bei lauik-rmacht litssett, der Schutzvor*,(
schritten erhebliche gesundReitiiciie Schadigungen entstehen koénnen. !
Die hygienischen MaBnahmen sind: ~T&gliches Baden nach «ler Arbeit.
taglicher Waschewechsel sowie sorgféltige Mund- und Hautpflege. E"
werden hur Hautgesunde eingestellt. Auch diese miissen erst eine gewisse
Probezeit ableisten, weil es sich herdusgcstellt hat, dal selbst Haut-
gesunde eine gewisse Anfalligkeit gegeniiber Sprengstoffen besitzen.

In den Betrieben der Kriegsmarinewerft werden dle, wie Schmierdle.-
Gn*6le. Heizole, Treibole und Teer viel verwandt. Die Zahl der it»it

Ly, | om * I o . I m A



sisteff ®wfflc(wklt&!Kamg sfcp Betriebsunfalle und SterufttknsHkIH-iii'gs. i4>

«dmeM Hlidiera 2 BrritAming  tUMIK ™t «Arbeit? W gTAS  Tidese

diese Stoffe nicht selten. Bei h'iugcier Einwirkung des Ols auf die ifiiu» &
kann es zur chronischen Kkzcnibildiing lind zur Wumnbildiiiig kommen.
Es wurden sogar-Schon krebsigo Verdnderungen dureli diese .Stoffe
beschrieben (Teerkrebs). Die Einatmung der Diimpfe der Mineruldle
erzeugt- Beizung der .Scldeiinbiiuto und Schéadigung des Zentralnerven-
systems, liesondcrs hdufig hért man Kinnen tGber Mugenbcschwerden,
die hauptsdchlich von .Asthenikern lind Vitsofnotoiikem vorgebrucht
g%llwerden, fii Einzelfulleu verursachte du» Arbeiten in den Oltanks pliitz-.
) Siebes heftiges Erbrechen; dns sieh taglich bei Beginn der Arlrit wieder-
holte. so dall in diesen Féllen ein Arbeitsplatzwechsel notwendig wunle.
Offenbar hat es sieh hier um Allergiker gehandelt, bei denen schon allein
der Gerucli eines bestimmten Ols geniigt, um Erbrechen zu verursachen.
Win bei allen lindern Berufsgnippen erfolgt auch liier eine sorgfaltige
Auswahl mder Arbeiter durch den Betrieb und den Arzt. Auf gute
Hautpflege wird immer wieder hingewiesen.' Zur Verhiitung von Haut-
Schéaden wird eine SeliiitzsallH* von dem Betrieb an dir Arbeiter
verausgabt. Die drztlichen Kontrolluiitersiiehunueil finden halbjahr-
;. lich statt..'
o Besondere Beachtung missen wir einer Berufsarbeit widmen, der,
Arbeit mit PteRluftwerksnigrit. Diese fanden in Deutschland erst spat
Eingang. Du» moderne, kraft- und zeitsparende Werkzeug fand hei .
den Arbeitern zundchst nicht' die richtige Wiirdigung und konnte sieh
erst allmé&hlich gegeniiber den alten mit Hand bedienten Werkzeugen
durchsetzen. Bei diesen Werkzeugen handelt es sieh um tragbare, mit
PreRluft lietrichene Werkzeugmaschinen, bei denen die in der PreBluft ;
aufgvspeiehcrto Energie in Arbeitsleistung timee-ctzt wird: Man Unter-
scheidet einmal die PreRluftwerkzeinre mit geradliniger Bewegung der
Arbeitsteile. dies sind Himmer. Klopf-.und Xietwerkzeiige. Fenier
sind zu nennen die PreRluftWerkzeuge mir Drehbewegung der arbeiten-
den Teile, hierzu gehéren die Bohrmaschinen und llcbewerkzciige. Von YW
den vorgenannten Werkzeugen haben nur die mit Prolltilt betriebenen
Bohrer, Hfiinmer, MeiBel, Niet-* .Stumpf- und Stennnwerkzeiige zn
Gesunclhcitsscliarligungen geflihrt! Int Bergbau finden fast aussehlieR.»-j,
lieb Bohrhammer Verwendung, wahrend in.der Eisenindustrie, zu der
auch die Werften gercchnet werden missen, vor allem Xiet- und .Stemm-
Werkzeuge benutzt werden.. Bis vor kurzem wurden fnst alle aus Eisen
horgcstollteri Schiffe genietet, heute scheint es so. als ob das Elektro-
Hchweilverfahreu das Nieten verdrangen wollte. Selbst bei Weiter-
entwicklung und Vervollkommnung der ElektrnsehweifStcchnik wird man s> W,
niemals ganz auf das Nieten verzichten kdénnen. Y
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timi mehr «{egen kann, derart. «lali er das Werkzeug dehr.u,I*c. V
-artadtenden Gegenstand anstohiml. dulad wird der Hinkstott in der
Hauptsache mit flen Armen MUfffcfiitiggh. Wir dirfen nnntdimcti. «lall . .
die krankhaften Verdnderungen- dniier hauptsachlich in den Annen und '
liier tviwler itn de« Gelenken zn «liehen sind. Veranderungen an den =
Knochen konnten wir nicht feststellen. Die churnktfrintUchnt G»[*nk. £
ivréiulenutyn durch Arbeiten mit PreBqutWerkzeugen finden Wir am
Arbelt besonder* beansprucht wird. Mit Abstand folgt das Scimher-';.
und Handgelenk. tyn nuin vereinzelt Sidiwundvhrtrdnge und Verénde-
rungen im Sinne einer Xekrost» tim Os iunnttiin und Os naweulnrc be-*;
obnehtet hate " . my ‘oo i

An! lirtind eigener UnterstU-hUneen «in Ils Arbeiiern. die mit Prell-j1;
Itift Werkzeugen in «len Betrieben «ler Krieiisinarim-werft Wilhelmshaven
arbeiten, konnten in 1 Full, der spater besehrMicti winl. (n ienkvernnde- A
rilligen festgestellt werden. 52®@« «ler Untersuchten gaben Gelenk- ;
beschtverden alt. Wovon lad 10®x ejli klinischer Befund erholten werden i.
konnte. Die klinisch positiven Félle .wurden rdntgenologisch nach- .
geprift lind nur in dein einen genannten Falle wurde der.klinische :
Befund ibireh «las fU|ntgcnb|Id bestatigt.; 6 Kotitmllfftlle waten «beit- A .
falls .negativ, ' Afd

rtterljei mutt berlicksichtigt werden, «lattein grottcr Teil «ler Ai beiter, i
| ta« sogar illter 13 .fahre und 3 Arbeiter Gber 30 .fahre, wovon 2 37 Jttine
ausschlieBlich Artreiten mit PreRluftwerkzrtigeld Verrhdden. Leut iiitui
eine mimlest 6*tfindige Arbeitszeit je Arbeitstag zugrunde. so kann man
mit holu*r Wahrscheinlichkeit daraus seidietteii, daU «lie Arbeiten mit e
PrettInftWerkzeugen in .«ler Werftindustrie selten zu Gelenks« hadigimgeit ,
fuhren. Itniizmutm triht an. «lull Prettinftarlieiten illier k) Jahre Dauer dj-i,
fast immer mit Grlenkschi'ligungeii «dnlnwpnltcii. Xaelt unserer Auf- j- *
fassnng etn«l nueh tmeli Feststellung anderer Autoren ist die Lange der fr'-
Arbeitszeit flieht gleichbedeutend mit dem Krwiwladi von Oeienksehadcii. ;
es scheint vielmehr auf die Beschaffenheit des zu bearbeitenden Materials,
«He Giltew der Wecrkzeugmftschineh und die Korperverfassun® des be-
treffenden! Arbeiters anzukomnpm. Um «lieso Frage zu klaren, sind
ninfiuigreiohe Untersuchungen in den <verschiedenen Industrien not- m
Wendig. OIA*« jder Untersuchten klagten tber ,,Wtilwerden und Ab: *
«ferlis«-° >br Fingtr. Diese werden von den Fingergnindgelenken ab
:weitt iind fiiliien sich wie tnub an, vereinzelt wurden trophisohe Stérungen
an deii Fingern beobachtet. Die neurologische Untersuchung der Finger
«+gab anller sehr vereinzelt geringen Seiwtbibfabmtoningen keine patho*
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wAtiffnlitend ist «Ins h&ufige Bcfulh’itseiii «lrr linken Hand. jin Itvidcu 1*J
Handen sin« es besonder« die 2. .und 3. Kinder, die tust in jdien Fallen ﬁm

p Schadigungen aufwiesen. Es handelt «ich hierbei offenbar um »sw,

p motorische Stérungen, die bereit« nach 1—2jliuriger Téatigkeit mit
PreRluft Werkzeugen nuftreten. Altere Werkmeister. « seit mehr nl*

3 Jahren nicht mehr mit PreRluftWerkzeugen gearbeitet lutheti. geben

V an. »la sie noch heute iber Kaltegefiihl in «len Hindern zu klugen haben.-

j.Jj Erst nach 10jahriger Xichtbeschaftigung mit Prciluftwerkzciigeii vor*

i“* schwanden diese Beschwenlcn allméhlich. Wahrscheinlich entstehen

ii| dies« GcfiUstlirungen durch die «lauernden Erschitterungen, hierdurch
verlieren die Geféllnerven ihre normale Reaktionsfahigkeit gegeniilxT

v thermischen Einflissen und mechanischen Reizen und erlangen «liese

<m erst nach langer Erholungszeit wie«ier. Hierflr spricht auch «Ins Intakt* ‘f&
bleiben der j»eripheren Nerven. Die au« «len PreBRluftWerkzeugen aas*

V stromende kalte Luft kann nicht fur «lie Entstehung der vorgenannten -y
GefaBvernndcrungen verantwortlich gemacht werden, da die Luftau«In* !ué;
Ventile so ungeordnet sind, daR die ausstromende Luft nicht auf dtoi-.ip
Korper des Arbeiters treffen kann. Nachweisbare Schadigungen <le* vV

il: Musktflatiir und der Gelenkkapseln konnten liier nicht beobachtet ;V
worden. Eine selir hdufig auftretende Schadigung «ler PrelJluftarbeiter .'<*e
ist. die Srhtrerhorigkf.it. die bei allen langer arbeitenden Arbeitern nach* V.l

* zuweisen ist (Lannschwerliorigkeit).

P Die sich aus vorgenanntem ergebenden SchutzmaBnahmen sind: fV 'y,

* .Mindestens einmal jahrlich eine Ivontrolluntersuchung, hei fcstgestellten — ;i.:
Gelenksduiden ist sofortiger Arbeitswechsel notwendig. Dir Uber*, p,

e wachung der Werkzeuge mul} liesondere Beachtung gewidmet- werden,
% da ausgediente« Material schlecht fuflit und durch Schlingern «lie Er*  *|t
i ; Schitterungen noch erhéht. Eine Verhltung der GefaUvcrandetungen b
; und der, .Schwerhdorigkeit diirfte wohl niejit mdéglich sein. p*
Al« Beispiel einer charakteristischen Gelenkverétulerung durch °Ar* |,y-‘4
beiten ftjit PreRluftwerkzetjigen «ei derUntersuchurigsbefund des Stemmers
o ft. W. angefiihrt: .> =’ * s ] fav!*
R. W., 53 Jahre alt Stemmer und Nieter. Von UHA—11114 mul von IUl« bis Vife;?'

leichte Beschwerden und Sehwiichcgeltihl im rechten Arm auf.
Loknthrfitml, Deutliches Reiben im rrrhten FMeubugrmplmt; In4 Dcnistuiig.
geringgradige Strockbehinderung Hw rechten Armes» keine Muskelatmphie. grol«* ;. i<
& Kraft nleiit herabgesetzt. Réntgenaufnahme «fcs rechten EHenlmgenBeirtikesi A* ;
» :den. Randbegrenzungen der Gek<nkoaden des OhernrmkniH'hdis. «ler Elle uml

CTANL:Si 5. m 2 4i A ARy e *O*

o S * O Futt | o . es:..'V:V '<-|/*-‘\/f-?.’*-LJti‘sE\M.viA;**': - *» ;



B

5

13.

. Erkrankungen durch Kohlenoxyd! — Ui
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aiilil Wulidhiklungi-n sw erkennest. Bile (UsSsfiikiiAdl

. ins Bfeevieii «Irr YrHrhIM feine rnrcgeimitDigkceiteft rrkmAcn. 1las Speichonképfchen |
iy ist Verbreitert. Sinn erkennt mehrere In «Irr <ch*nkhdlile gelegene Itirseknrn. bi«  f
irut ifliit-ntnillr In<tr KhrfH'f. Linkt-* EltnibogrntRhhk: <ierlitgca Reiben bei Br.
wegting de« Armes. Beschwerden «erden «lieht angegeben. Itéantgcimufnnhnic
»los linken Kllonbogengelenkes! Auch am linken Kllenbogrngelenk ist ein freier
IVIenkktirpe'r ran etwa Erbsengrofle festzusteilen. ebenso erscheint dns .Speichen,
kdpfchen verbreitert. DieCelonkverililderiingen sind hier im Vergleich zur rechten
. Seite «xaMirtlieh geringer, lin Bereich des rechten kleinen Fingern vasomotorische

»otorungen (Weil3- und (jcfikhlloswerdcitj.  *
Es humlelt sich int vorliegenden Fall um eine typlsche Osteochondritis

dissecans. verursacht durch jnlirzehntrinh”n (23 .fahre) Arbeitet! mit
PreBlufnvcrkztugen. * 1 =
In der folgenden Tabelle wurden «He in «len «fahren 11130— 1938 Hol
«ler' Kriegsmarinewerft Wilhelmshaven gemeldeten «nd entschadigten
Berufskrankheiten zusnmmcngestellt. Nur liei «lon entschadigten Berufs-
krankheiten handelt es sich um Berufskrankheiten im Sinne «ler 2. Saww. v

«ler 3. Verordnung.
Tabelle 1
Uenifskrnnkbvitvn gena-hicl« .cuiiwJiiniifrjo ]
| . m Inbr

* jtsaioljii.ii titaa'mI11 M1 me ltuit: i><

I. Erkrankungen durch Blei oder,‘l N Etm L
seine Verbindungen . 1NV VEI&T:. v"vv 2¢p-S.. Ad -0 (ii
Erkrankungen durchMaugan und VAV i Vs-fc. ! i
seine Verbindungen . ... .. S T i *— J
Erkrankungen durchBenzol oder- ' l AW VL & ' .n -
seine Homologen ........ - 0 2 2;?& «'d;IB '34 (2) 4(2>) S(I>
Nitro* Und * Amidorerbindungeri ¢ -;«-/ B f*
der aromatischen. Reihe ¢ euxa » o\ 3> 143T1|
Erkrankungen durch Halogen*

Kohlenwasserstoffe der Kettreihf - M

Erkrankungen durch Schwefel. |
kolilcnstoff........cccocovenee 3.

Chronische und chronisch rcztdi-, i 1V-
vierende Hautcrkrankiingeii durch . Y T
Udlvanisierungsntheitcn . . — % . V_ * 1n

vierende Hautcrkrgnkungen durch > Hi v
Hall, l’aralfin, Tgcr, Anthrazen,.

Hechi und verwandte' Stoffe. ... j ii V(M
Schwere AHlicsutauhlungciierkran-.

kungen (Asbestose) . . . | Ft- P 1 fl)
Schwere oder wiederholt riick-1 o

fallige berufliche:Hautcrkrankun-,

gen. die zum Wechsel ded Berufes

oiler zur Aufgala: jeder Erwerb, j . ir

arWt zwingen .. I*. -4 — | — — —n 2
Erkrankungen der 3luskeinc Khe* < ii-9 | j

ehen Und fielenke durch Arbeiten

mit I'reOluftwerkzeugets.j —j 8 i — I
uifcktlonskranklieiten 1 ; 1 il 4 f 4|

_ 11 m«
l v, Y
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S WMItE~Swid itwtritvies fotfpet Mowinlew Feststcltowgird: itfo'Atigetkeld
jiinttkfdkvAm des* Artj®iter aeaD AoDgestclltTO der Krhgsiwatiwww.ft SV
hehtislinven sim! im Verglich zu anderen Betrieben in den Berichts»
Jahren 1930—1938 sehr hoch, vor allem die Krkaltiingskraukhiihn, wie
Grippe mit 7tKit.oder 19,3°6 der Allgemdtikrankhciieii und ilio Erkran-
kungen der Ahnnugsorgane mit HUM oder 1d.3% der Ailgciiicinkraiik*
liciten. wobei die Jahre 1030,1034 und 1030 Gipfelpunkte der Krankheit«*
haufiins darstellen. Ab Ursache. dieser hohen Krankhi-itszahlen miissen
«ir auBer"der individuellen Konstitution die Uunreiffnkturen verantwortlieh
maehen. Dasselbe jhilt fur, die Gbrigen Alluenieinkrankheiten wie Herz*
und Krtiislanfkranklieitetti Mnpop-Darmerkrnnkungen und andere mehr.

Ovicidil die Unfallzahlen mit 12010 Unfallen im Jahre. BUS hoch
«rare«, int Staat mul Wirtschaft mut dem Arbeiter selbst kein erheblicher
Schaden entstanden, denn nur bei J,3 sémtlicher Betriebsunfélle irar teil-
weise cine KmnLeithausaufnahnie, oder eine kiirzere &rztliche Behandlung
notig, Unter diesen Fallen befinden sjch noch 33% Augenverletzungen,
die meist tinr wenige Tuge nmbulanter urztlieher Behandlung bedurften.
*'] der Unfallverletzten konnten nnch einmaliger ambulanter Behawllung
, ihre Arbeit wieder nufnehmen, ahne dadurch eintn Arbeite- und Lohnansfall
zu erleiden. Die Unfallhdufigkeit -wird hier zum gréfiten Teil, mit (19%,
auf eigenes Verschalten zuriickgefiihrt, wobei zu beriicksichtigen Ist, dal
durch den erhdhten Arbeitseinsatz viele ungelernte Arbeiter nach hier
zur Arbeitsleistung herangezogen wurden, die ebenfalls die Statistik
belasten.' k o

Besonders ge.ring sind die Erkranknugsziffern bei den Berufskrankheiten
(s. Tabelle 5). Tn 9 Jahren konnten insgesamt !) Berufskrankheiten mit
«Sicherheit festgestellt werden. Din Gesamterkrankungszahlen beliefen
sich wahrend dieser Zeit auf 37 2iUL Bei einer groeren Zahl gemeldeter
Berufskrankheiten handelt es sicli nicht um Berufskrankheiten im Sinne
der 2. hzw. 3. Verordnung vom Jahre 103(1. sondern um Krankheiten,
die nicht in ursdchlichem Zusammenhang mit der Berufsausiibung

stehen. .
Eine besondere Haufung einer Kategorie der Berufskrankheiten konnte

nicht festgestellt werden.

Von 118 Untersuchten, d,e ausschlieflich mit PreRluftWerkzeugen
beschaftigt sind, kdnnte nur bei einem. Arbeiter typische Gelcnkverande-
tungen In Form von Zacken-, und, Wulstbildungcn beider Ellenimgen-
gelcnke mit Bildung freier Korper festgestellt werden. |llei diesen
Arbeitern fanden wir jedoch ieei nahezu. 02% der Untersuchten vaso-
motorische. Stérungen der Finger beider Hande, vor allem der Zeige- und
kleinen Finger. Die Linke war hdutiger erkrankt als die Rechte.

Di¢ Ubersicht tiber das gesamte Mate.rial der Vn/allkrankheiten. Infekt-

Berufskrankheiten der bei der Kriegsmnrinewerft Wilhelmshaven be-
schéftigten Arbeiter und Angestellten zeigt fur die Unfall- und Infekt-
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krankiu i/oi , jtu hohe Ziffer, fiir die db Eirpiirtr! des We-cftbetriebes

db Intondtrrn Ledaleshedingnugen e-iei-s yntBm Teils der Belegschaft
remniira,flich ist. Diese sieh immer wieder veraiideniden Bedingungen
erfahren vim der Leitung der &rztlichen Bctriebsfihning ein stete-,
Anjwssen der hygienischen und sanitdren MalRhahmen. Mit Einkehr
einer Stabilitat in iler Belegsehuft der Kriegsmarinewerft werden sich
erst diese MalRinahmen so auswirken koénnen, dafl} eine Senkung dieser
Ziffern eintritl. Die Ziffer der JieruiskretnlhnU u lugt a-eif unte' dem
Durchschnitt der sonstigen Statistik' n. Hier wirken sieh die vorheusenden
MaRnahmen bereits voll aus.

Die arztliche Betriebsbetreimng ;~t somit ein dringendes Erfordernis
unserer Zeit.
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Dr. A. finden,
Kiei, Hygienische Abteilung des jSanitatsamtes der Marinestation der Osts*;-
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an Ixerlifl]aiistaiibhimr(‘ii.
(4. SLitt<tiiumr iilMfr riifersiiehimgeii mit dem Hiiiitgcii-Feinstrukl

\a
Dr. Horst Garlm-r.
A-"i''-in am lii-dituu

Mit 7 Toxtabbilduneen.
fhiinji'j'ingi'ii am Id. Mai 1'JJOj

Vor einigen Monaten teilten wir in dieser Zeitschrift Ergcl
Untersuchungen an Steinstaublungen mit und stellten dabei
sich mit dein Rontgen-Feinstrnkttirgerdt eine befriedigende i
durchfiihren laBt. Es gelang uns damals nicht nur bei den Li
kanntet- Herkunft eine Gleichheit des Lungenstaubes mit dem
staub festzustellen, sondern dartber hinaus konnte auch bei eil
unbekannter Lungen eine Diagno-e des darin enthaltenen Gestei
gefuhrt werden. Als Mangel muf3ten wir an unseren frihere
Stellungen erkennen, daR unser Lungenmaterial nur Quarzlui
hielt und die**inderen (festeine lediglieh als Verunreinigungen v
nur eint* kaolinhaltige Ltmge wurde zuféllig gefunden. Ur
inihuugen Porzellanstaub- und FInf3spatlurigen zu erhaltet
damals vergeblich geblieben. Durch die Liebenswiirdigkeit vi
Prof. K'trch-Erlangen, der mir Teile von 11 derartigen Lungen
und dem ich an dieser Stelle meinen verbindlichsten Dank au
bin ich nunmehr in der Lage, die Lucke in dem Material der
Arbeit auszufillen. Die Ergebnisse der Rontgen-Feinstruk
stichung an 10 Porzellanstaiiblutigen und einer FluRspatlunge
folgenden vorgelegt werden.

Das Auftreten von Silikosen bei Porzeilanarlieitem ist Anlal.
reichen Untersuchungen gewesen, die liier nur ganz kurz gostreii
kénnen. Es besteht Einigkeit dartber, dalR eine erhebliche
gefuhrthing flr diejenigen Arbeiter besteht, die direkt mit der
tung des Materials zu tun halten. KoAsch teilt Untersucht!]
Hofbawr und Fiatzeck mit. die 1330 Porzellanarbeiter untersuc
bei Verputzerinnen auf dem Gluhboden keki Porzellandreh’
bei Putzerinnen in der GieRerei, bei Formern. GieRern und (Jarniil

1 1—3. Mitteilurg: Areh. Gewerbejinth. Bd. 9. 1 .S. 377 und il
1940, S. 71.
Archiv t. Uewerbepnth. u. liewxTIwli.vif. Ild. 10. 11
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Richtlinien fur dieBekédmpfting der SI™“ubgefahr in Asbest vcrarbeitenden

Gultig ab 1, August 1940.

opeliungsbereich

a §1

i~- 'Die Richtlinien gelten flr Betriebe, Tatigkeiten und Einrichtungen, in
«—dienen Versicherte durch Asbeststaub gefahrdet werden konnen. '

s2& Allgemeine MalRnahmen

J2'» j: ! § 2y-

(1) Bei allen mit wesentlichey Staijbeafivifddinng VerbUREenen Arbsits-

o« “ “c, ist eine wirksame  Staubabsaugung” vprzusehen. Die abge-

"Sl&attgte B “urc" Frischluft zu ersetzen, die.in der kalten

gjdjireszeit notigenfalls vorzuwannen ist. Abluft darf nicht wieder m die

« ek e* . |

«/. 2 .MerSstellgrrlrI iﬁ/edeen VF%%?\dr?Qltungen der Absaugungsanlage miissen

__jederzeit die rrutung des Druckunterschiedes ermdglichen, In den

jaHauptrohrleitungen der einzelnen Maschinen missen MeReinrichtungen
zur Prifung des DruckunterschiedesOeingebaut sein. Weiter sind die

"Rohrleitungen so einzurichten, daf} sie sich leicht reinigen lassen.

(@ Um Staubaufwirbelungen zu vermeiden, sind die Maschinen nach
esM°g'Hchkeit mit Einzelantrieb zu versehen. Riemenscheiben, Zahnrader
"'gund. sonstige bewegte Maschinenteile sind, soweit notwendig und an-
>»gangig, dicht zu verkleiden.

(4) Die Abluft der Absaugungsanlage ist durch geeignete Entstauber
easo zu reinigen und so ins Freie abzufiihren, da niemand durch Staub
10belastigt oder gesundheitlich geschadigt wird.

SK §3

S*-JBei Neuanlagen und in bestehenden Anlagen bei Erneuerungsarbeiten

, .sind in Raumen mit wesentlicher Staubentwicklung die Wande ab-

>waschbar, die Fufbdden fugendicht auszufiihren. Mauervorspriinge,

gerade Fensterbanke u. dgl-, sowie Einrichtungsgegenstande, auf denen

s—asich Staub ablagern kann, sind nach Madoglichkeit zu vermeiden oder

g| zu beseitigen. Die R&ume sind in kurzen Zeitabstdnden auRerhalb der
Arbeitszeit von Staub zu reinigen. Dabei ist auf wirksamen Schutz der

w Reinigungsarbeiter zu achten.

3 §4

Bei der Beforderung des Asbestes ist Verstauben zu vermeiden, Dazu
dienen pneumatische Forderung oder sonstige ummantelte Forderein-
richtungen. Ist Handbeférderung unvermeidbar, ist sie auf kirzestem
Wege In staubdichten, geschlossenen Behaltern vorzunehmen.

- §5
Staubender Rohasbest sowie das bereits gedffnete oder gemischte
Material, das nicht sofort weiterverarbeitet wird, missen in besonderen,
gegen die Ubrigen Betriebsrdume staubdicht abgeschlossenen Raumen
gelagert werden.
§6

Bei staubenden Arbeiten, z. B. beim Mischen, beim Matratzenstopfen,
beim Entleeren der Staubkammern und Asbestbunker, beim Sackefullen,
bei Ausbesserungs- und Reinigungsarbeiten an Maschinen, Absaugc-
anlagen, Bunkern u. dgl. sind geeignetel Staubschutzgerate zu benutzen.
Nach Gebrauch sind die Staubschutzgerate in besonderen Raumen oder
in staubdichten, verschlieRbaren Behéltern aufzubewahren.

*H#?

@
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B, EinzelmaBnahmen an Maschinen und sonstigen Einrichtungen
§7

KoIIerqé‘mge sind abzusaugen, in Asbestzementfabriken auBerdem zu
ummanteln.

. § 8

ReilBer zum Zerkleinern von Asbest und von Asbestabféllen oder zum
Vorreiflen von Asbest sind zu ummanteln und mit einer Absaugung zu
versehen; bei vollig staubdichter Bauart eribrigt sich die Ummantelung.
Die Beschickungs- und Auswurfstellen sind gesondert an die Entstau-
bungsanlage anzuschlieRen.

Die Auswurfstelien von Krempelwélfen urd Oeffnern sind zu um-
manteln und abzusaugen. Der gedffnete Asbest ist nicht auf dem FuB-
boden, sondern unmittelbar in Fordergefale auszutragen, die sich in
dichtgeschlossenen und an den Krempelwolf- oder Oeffner-Austrag
dicht anschlieBenden Kammern befinden mussen Die Kammern sind
an die Staubabsaugung anzuschlieRRen.

1 Siehe die Beschliisse des Deutschen Ausschusses fir Staubschutz-
_elrate. Geeignete Staubschutzgerate sind z. B. Frischluftgerate, Kolloid-
ilter.

(Fortsetzung von Seite 795)

schleunigem, sondern nur mit Bleiglatte gearbeitet wurde und deshalb
eine etwa vier bis funf Stunden dauernde Vulkanisation nétig war. Dal3
wahrend dieser langen Vulkanisationszeit der Sauerstoff der Luft tat-
sachlich schadigend auf den Gummi einwirkte, ging aus Versuchen her- {
vor, bei denen die Schuhe in einer Kohlensaure- oder Stickstoffatmo-
sphare vulkanisiert wurden. Die so hergestellte Ware zeigte viel mehr
Leben, als die aus derselben Mischung unter normalen Verhaltnissen -
vulkanisierte; zusammengedriickt, schnellten die Schuhe mit ganz be- .
deutend hoherer Gewalt in ihre urspriingliche Lage zuriick. Der Versuch
Mich insofern ohne weiteres Interesse, als der Lack in der sauerstoff-
Ifeien Atmosphare in der normalen Vulkanisationszeit nicht trocken
winde. Fur weiBe Schuhe, die damals nicht einwandfrei herstellbar
waren, waren die Versuche von grofitem Interesse gewesen, wenn nicht
gerade damals durch stérkeren Einsatz der Vulkanisationsbeschleuniger

ie Mdglichkeit, helle Schuhe auf bequemerem Wege herzustellen, ge- i;

schaffen ware.

Zum Schluf sei noch darauf hingewiesen, dal das Bestreben vorliegt,
die Schuhe in dem MaRe, wie sie. vom Transportband oder von der
iransportkette kommen, kontinuierlich zu vulkanisieren..

796
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(Vgl. Reichsarbeitsblatt Nh 29/1940,; 111 263)

8 io ;'

(1) Krempel sind an den Staubaustrittstellen mit Einzelabsauguni;
einzurichten. Die Speiscraufgabe ist mit einer dichtschlieBenden Klappe
guszurtsten und an die Entstaubunq;\?nlage an2uschlieBen, der Forder-
fisch ist abzudecken.und an der Wadgenseite abzusaugen. Die Ab-
deckung des Krempeltarnbours mul dicht anschlieBen; sie ist moglichst
an die Absdiigung fir den..plberemiHacker amzuschlieBem. An der Al
nahmcseite sind die beiden Hacker mit Staubabsaugung ausziruslco.
Auch an den Abfallseiten unter der Vprkrempel und unter dem Ab-
nehmer sind Absaugeeinrichtungen anzubringeh; Falls. die Einzelab-
saligung nicht; einwandfrei durchgefibrt ist.vsihd- die Krempel vollstan-

dig zu Ummanteln und abzusaugen. Innerhalb der.Ummantelung muB ein
al srechel,rHer Untergrugk ﬁer?sc en, g

(2 Zum AusstoRen der Krempelwalzen sind ummantelte und kraftig
abgesaugte Putzbdcke; zu benutzen.

2 g §utwWw 2.)D

Spinn- und Zwirnmaschinen sind nach Madglichkeit mit Slaubab
saugung zu versehen.

§ 12
Siebvorrichtungen sind zu ummanteln und abzusdugen
: § 13
An den Hollandern ist die Beschickungsstelle staubfrei zu halten.
§ 14

Webstiihle sind mit Staubsaugung zu versehen. Die Absaugestellei
sollen unter dem Fach (als Trichter) und am Brustbauin liegen.

§ 15

An Schleudermihlen, z. B. Desintegratoren, wird zweckmaRig nu
Umluft und'-pneumatischer Weiterbeférderung des zerkleinerten Hanf
Werkes gearbeitet, sonst ist Uber der Beschickungsstelle der Miihle eiiu
Absaugung anzubringen.

§ 16

Zurichten und Bearbeiten (z. B. Ségen, Schleifen, Drehen, Feilen) voi
trockenen Formteilen aus. Asbestzement durfen nur bei kraftig wirken
den Staubabsaugungen erfolgen.

8§ 17

Beim Stopfen von Asbestmatratzen jeder Art missen wahrend de
ganzen Arbeitszeit geeignete® Staubschutzgeradte getragen werden.

C. Prifung der Wirksamkeit der Entstaubungseinrichtungen

§ 18

Pie Feststellung des Staubgehaltes der Luft in den Arbeilsraumc
sowie der Zuverlassigkeit der Einrichtungen zur Staubbeseitigung &P
sich nur durch besondere MeRgerdte und Prifverfahren vornehmei
deren Durchfiihrung den einzelnen Betrieben meist selbst nicht méglic
sein wird. Um die Wirksamkeit der technischen Mal3nahmen sicherzv
stellen, hat sich der Betrieb vor jeder wesentlichen Aenderung ode
Neuerrichtung technischer Anlagen mit der Berufsgenossenschaft i
Verbindung zu setzen, die gegebenenfalls eine Beratung durch di
Staubbekampfungsstelle beim Reichsverband der gewerblichen Berufl
genossenschaften e.V.herbeifiihren wird. Die Beratung erfolgt kostenlo

D. Beschaftigung Jugendlicher

Fir staubgefahrliche Arbeiten sind Jugendliche unter 18 Jahren a
ungeeignet im Sinne des § 18 (1) des Abschnittes 1 ,,Allgemeine Vo-
schritten" der Unfallverhiitungsvorschriften anzusehen.

E. Verhalten der Versicherten
§ 20

(1) Die Einnahme von Mahlzeiten sowie der Aufenthalt wahrend d
Werkpausen in den staubgefahrdeten Arbeitsraumen sind verboten.

(2 Die abgelegte StraBenkleidung darf nicht in den Arbeitsratinu
aufbewahrt werden. Die Arbeitskleidung ist in regelmaRigen AbstancU
von dem anhaftenden Staub zu reinigen. _

3 Siehe die Beschlusse des Deutschen Ausschusses fur Staubschul
gerate. Geeignete Staubschutzgerate sind z. B. Frischiultgerate, Kolloi-
filter.

Das Einschleusen der einzelnen Schuhe verlangt komplizier
Apﬁaratur, das Problem soll aber schon gelost sein. Wenn c¢s no
nicht allgemein eingefiihrt ist, so liegt das daran, daf man sich schci
die vorhandenen teueren Anlagen durch noch teuerere zu ersetzen.

Eine solche Anlage wiirde es ermdglichen, bei unlackierten Schub
die Leisten 3-, teilweise 4mal in zwei Schichten zu benutzen, t
lackierten 2-, zum Teil auch 3mal. Denn die Schuhe brauchten n
wie jetzt, darauf zu warten, bis sich eine genligende Menge fir ein
Kessel angesammelt hat. Bei den, in einigen Fabriken vorhanden
groRen Kesseln, die mehrere 100 bis 1000 Paar unter Benutzung ze
gemaRer Vulkanisierwagen fassen, dauert das ja recht lange. Verse,
das Problem, die Schuhe nicht so lange auf die Vulkanisation wam. n
lassen, auf eine andere, nicht so teuere Art zu ldse
sind unternommen worden undversp rechen ein gutes R
tat. Wenn sie noch.nicht in die Fabrikation eingefihrt sind, s*
das an der Notwendigkeit der letzten Jahre, Arbeit und Meta* *
wichtigere Sachen zu verwenden, und den Ersatz von guten An:
durch bessere einstweilen noch hinauszusehiehen.

Yi (Wird fortgesetzt



I, Zukiinftige MaRnahmen und Probleme
a Zukinftige technische MaBnahmen

An eine Arbeit muR die Asbestindustrie bald herangehen; An
die wirkungsvolle Trennung von Faser und Staub am Ende der
Absaugeleitungen. Das ganze Problem ist auf den einfachen
Nenner zu bringen: Verhinderung der Verstopfung der Oeffnun-
gen am Ende der Absaugeleitungen. Hierzu ist zweierlei not-
wendig:

1. Das |Inruhebringen der Luft, was durch Einziehen von
Zwischenwéanden in der Staubkammer, um die sich die Luft
schlangeln muB, erreicht wird, und

2. ununterbrochene Freihaltung der Siebe, Gitter usw. durch
mechanisch betriebene Apparate.

Gut wirkende Ralmentstaubungsanlagen weisen ubrigens ofter
noch betribliche Nachteile auf. Der starke Warmebedarf fur die
Heizung bei groem Luftwechsel, der fir die Belegschaft evtl,
auftretende Luftzug mit seinen rheumatischen Folgen laRt es an-
gebracht erscheinen, auch diese Nachteile zu vermeiden und nach
anderen Lésungen Umschau zu halten.

Bei den weiteren zukilnftigen technischen MaRnahmen handelt
es sich um Ld&sungen, die wohl der Erkenntnis nach erfolgen
kénnen, aber infolge der einschneidenden betrieblichen Aende-
rungen, z. B. der finanziellen Beanspruchungen, der gebaudlichen
Umbauarbeiten, der Erfordernis eines gréReren Rohstoffbedarfes,
der Umstellung des Maschinenparks usw., vorlaufig zurtckgestellt
werden miussen. Hierunter fallen

a) die Ersetzung der menschlichen Transportférderung durch
die bekannten und schon angewendeten mechanischen For-
deranlagen: Becherwerke, Elevatoren usw.;

b) der Uebergang zum Einzelantrieb, wodurch die unvermeid-
lichen Luftwirbelungen vermieden werden;

¢) die Herstellung von freien Raumen, d. h. Ausmerzung aller
Vorspringe, in den Raum ragende Balken und Eisenkon-
struktionen, Lichtleitungen usw., und

d} die Herstellung glatter Wande, an die sich der Staub nicht
leicht anheften bzw. sich leicht entfernen lassen kann. Diese
Arbeiten missen im Laufe der nachsten Jahre in Angriff
genommen werden, doch sollen sie jetzt schon mitgeteilt
werden, damit sie bei Neu- oder Umbauten bericksichtigt
werden.

b) Technische Probleme

Es ist zu hoffen, daR wahrend dieser Zeit auch die Ldsungen
fur zukunftige MalRnahmen gefunden sind, die heute noch ein
Problem bedeuten. Fir die stark staubenden Arbeiten, die An-
setzung von Mischungen und die Reinigung der Krempel-
tambouren, sind bisher brauchbare Lo6sungen nicht bekannt-

K unst" und PreB stoffe

Wohl in keinem Jahr merkte man die praktische TWoh-

stuf der

vmjcs:

geworden, Ebensowenig ist eine Ldsung fur die staubfreie Be-
schickung der Oeffner, der Schittelmaschinen, der Siebtrommeln
und der mechanischen Speiseapparate vor den Krempeln ge-
funden.
c) Aerztliche Probleme

Alle diese aufgefuhrten Probleme harren ihrer Losung, je
friher diese gefunden und durchgefihrt wird, desto besser ist e
fur die Bekdmpfung der Asbestosis. Wer-u auch eingangs gesagt
werden muflte, daB das Schwergewicht bei den technischen
Losungen liegt, so liegen dennoch fur die Aerzte in den Fallen
bereits eingetretener Asbestose dringende Aufgaben vor. So
sollten die Aerzte weiterhin erforschen, ob die Asbestose bei
einem Erkrankten sich weiter ausdehnt oder nicht, selbst wenn
der Betreffende seine Arbeitsstatte verlaft. Einige Aerzte neigen
zu der Ansicht, daB ein an Asbestose |. Grades Erkrankter auch
in das Stadium der Asbestose Il. und Ill. Grades gelangt, ud
daB eine Beschaftigung in staubfreien Betrieben diese Weiter-
erkrankung nicht verhindert. Scheinbar neigen auch die Eng-
lander zu dieser Ansicht, denn sie wenden keine Betrage auf
zur Ueberweisung der Erkrankten in Heil- oder Pflegeanstalten.
Das Studium der vorliegenden Akten vomn in Sanatorien oder
Bader geschickten Personen zeigt in dieasi Hinsicht, daf3 wohl
keine Gesundung, aber eine fuhlbare Erleichterung der Atmung
und damit ein gesteigertes, dem Erkrankten sicherlich nicht vor-
zuenthaltendes Wohlbefinden eintritt. Die Klarung dieser an-
geschnittenen Frage ist fir alle Beteiligten von Wichtigkeit;
denn der Abschnitt 1 § 18 (3) der UnfaPverhitungsVorschriften®
sagt: ,,Besteht fir den Versicherten nach der &rztlichen Fest-
stellung die Gefahr, daR bei ihm eine Berufskrankheit entstehen
oder sich verschlimmern kann, ist er bis zur Beseitigung der
Gefahr, daR bei ihm eine Berufskrankheit entstehen oder sich
verschlimmern kann oder wenn er sich den schadlichen Einflussen
gegeniiber besonders empfindlich erweist, dauernd von der ge-
sundheitsschadlichen Beschaftigung fernzuhalten." Wenn aber ein
Fortschreiten der Erkrankung auch bei Beschaftigung in staub-
freien Arbeitsraumen nicht verhindert werden "kann, eroffnet
sich die Frage, ob dieser Paragraph der Unfallverhiitungsvor-
schriften Anwendung finden soll, oder ob bis zum Eintritt der
ganzlichen Arbeitsunfahigkeit die Fortsetzung der Beschaftigung
im Asbestbetrieb stattfinden darf.

Zusammenfassung

Es ist versucht worden, die gefundenen Ld&sungen der Be-
kampfungsmaBnahmen gegen die Asbestose zu beschreiben und
zu erklaren, -die zukinftig zu treffenden MaRnahmen zu erdrtern,
und es ist auf die immer noch ihrer Lésung harrenden technischen
und arztlichen Probleme hingewiesen worden.
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benen Rader aus dem gleichen Werkst
zahl von 60, einen Eingriffswinkel von
zahnt. Bei dem .Triebwerk besitzt ein
gewebebuchse, die auf die Welle auf
Lagerstellen besitzen in die GuBlagert
harzbuchsen, die entsprechend den VI
sind.

Zahlreiche Kunstharzlager unij
dem Stand der AWF.-Getriebeschau ge
Siemens, Meirowsky, Jar
Raschig, Isola -Werke weisen
stiicke darauf hin, dal} sie sich ebenfalls
der Kunstharzlager beschéaftigt haben, D
harzlagern fir Walzwerke, ist allgemei:
suche, die auf den verschiedensten. C
maschinenbaues, Maschinenbaues, Elekj
werden allgemein als ginstig und aussic
schiedentlich werden auch bereits: Sch
geharteten .Kunststoffen hergestellt.1Sie
geeignet sein, wo man gleichzeitig eir
wartet.

Kunst harzteile .im taglich
hértbaren Kunstharze haben sich berer
gesetzt, daB an dieser Stelle nur darr
kann, dal} sich hier von Jahr zu Jahr lec
gen in der Gestaltung und Ausfiihrung
neuen Gegenstanden zeigte .diesmal die
groBe Spargelplatte mit,eingepre
Pollopas zugleich mit einem zweekmafi
dem gleichen-Werkstoff. Fir die Eier
Glas sind Einsatzschalen entwic
Teile gleich auf den Tisch zu bringen,
warmern ist auf die mit zwei Warmeqi:
eckigen Speisewarmer hinzuweisen,' die
singrosten versehen sind. Ein neuart
Eieraufstecher, um Kihlhauseier
liften und dadurch geschmacklich zu
Co., Koln, haben einen neuen Sa.lzst
obere Deckel ist nur mit Schlitzen ver
befindlicher drehbarer Einsatz gestattet
zu schlieBen, bzw. bis Entstehen einer
freizugeben. Brehm & Kadmmerer !
entwickelt, bei dem sich parallel unte
Austrittsoffnung eine geriffelte Walze &
gedreht werden kann. Es kann so eine
des Salzes gewahrleistet werden. Vort
mengebackenes Salz zerrieben wird.

Nachdem in friheren Jahren schon I
mihlen in Kunstharzkapselung gezeigt
sem Jahr die Isolan-PrefRfabiik

lieche Kunstharz maschine fur
M-.i.i 0O o -



