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Geleitwort.

Bei der Abfassung dieses Lehrbuches leitete mich der Gedanke,
dem Leser eine kurzgefaBte, sachliche Darstellung des Wissenswerten
aus dem Gebiete der Elektrotherapie zu geben. Zu diesem Zweck habe
ich es versucht, gestiitzt auf eigene Erfahrung und Forschung, aus der
Masse von Gutem und Schlechtem, das uns die Elektromedizin von
heute bietet, aus dem Chaos von wissenschaftlicher Erkenntnis und
spekulativer Phantasie, das ihre Literatur widerspiegelt, das wenige
Brauchbare und dauernd Wertvolle herauszulesen und zu einem ein-
heitlichen Ganzen zusammenzuschlieBen. Daraus ergibt sich notwendiger-
weise, daB das vorliegende Buch keinen Anspruch darauf erhebt, eine
liickenlose, vollstindige Darstellung aller Anschauungen, Methoden oder
Apparate zu bringen, und es ergibt sich weiter, daB die Auswahl und
Darstellung in vieler Beziehung eine subjektive sein muB. Sollte dies
als Mangel empfunden werden, so darf ich doch hoffen, durch die ein-
heitliche Auffassung des Gegenstandes demjenigen, der sich als Fremd-
ling auf dem Gebiete der Elektrotherapie orientieren will, einige Richt-
linien gegeben zu haben, die ihm als Fiihrung durch die Wirrnis der
hier herrschenden Ideen dienen konnen und die ihn erkennen lassen,
was die Elektrotherapie kann und was sie nicht kann.

Dem eigentlichen Thema habe ich eine kurze physikalische Kinlei-
tung vorangestellt, in der Uberzeugung, daB die Kenntnis der grund-
legenden physikalischen Begriffe eine unbedingte Voraussetzung jedes
folgerichtigen elektrotherapeutischen Denkens und Handelns ist. Einen
breiten Raum habe ich der Technik, dem Verstiandnis und der Hand-
habung der Apparate gewidmet, wobei ich auf die bildliche Erlauterung
des Gesagten einen besonderen Wert legte. Das Instrumentarium des
Elektrotherapeuten hat durch die Fortschritte der Elektrotechnik,
durch die Einfiihrung der Arsonvalisation, der Diathermie, der Elektro-
gymnastik und anderer Methoden betrichtlich an Umfang und Kom-
pliziertheit zugenommen, und seine sachgem#Be Beherrschung erfordert
heute ungleich mehr Kenntnisse, als sie zu einer Zeit notwendig waren,
wo eine galvanische Batterie und ein faradischer Schlittenapparat das
ganze Handwerkszeug des Elektrotherapeuten bildeten. Die vollkom-
mene Beherrschung der Technik ist aber die unabweisliche Forderung
fir jeden therapeutischen Erfolg. Allerdings hat sich gerade auf dem
Gebiete der elektromedizinischen Technik eine ganz iiberfliissige Poly-
pragmasie geltend gemacht. Eine geschéftige Industrie hat in der Aus-
sicht auf Gewinn zahlreiche zwecklose und unniitze Apparate auf den
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Markt gebracht, und der Erfindungsgeist verschiedener Autoren hat
uns mit einer Unzahl hochst entbehrlicher Methoden und Methddchen
beschenkt. Ich konnte es natiirlich nicht als meine Aufgabe ansehen,
alle diese Produkte geschéftlicher Spekulation oder personlicher Eitel-
keit hier zu beschreiben.

Dem technischen Teil folgt ein Abschnitt iiber die physiologischen
Wirkungen der Elektrizitit. Die Physiologie, die mit den epochalen
Entdeckungen Pfliigers iiber den Elektrotonus und die Gesetze der
Muskelzuckung seinerzeit berufen schien, das Dunkel der therapeuti-
schen Stromwirkungen zu erhellen, hat uns allerdings enttéduscht. Sie
ist uns die Antwort auf die meisten der uns interessierenden Fragen
schuldig geblieben, und wo wir eine solche gefunden zu haben glaubten,
wie in der Erklarung der schmerzstillenden Wirkung des galvanischen
Stromes durch den Anelektrotonus, hat uns die spitere Erkenntnis die
Unhaltbarkeit unserer Anschauung gelehrt. Um so mehr diirfen wir
heute erwarten, in der ingeniésen Elektronen- und Ionentheorie der
modernen Elektrophysik den Weg gefunden zu haben, der uns zu einem
Verstindnis der Heilwirkungen der Elektrizitdt filhrt. Dies der Grund,
daB ich den chemisch-physikalischen Verénderungen, die der Strom
im menschlichen Organismus erzeugt, eine ziemlich ausfiihrliche Er-
orterung zuteil werden lieB.

In einem letzten Teil sind die therapeutischen Anzeigen der Elektro-
therapie zusammengestellt. Bei ihrer Auswahl war der Grundsatz
maBgebend, nur solche Krankheiten anzufiihren, bei denen die Elek-
trizitdt einen tatsdchlichen Nutzen verspricht, nicht aber alle jene,
bei denen sje irgendeinmal versucht oder irgendeinmal empfohlen wurde.
Nichts hat der Elektrotherapie mehr geschadet, nichts ihr mehr den
Ruf einer Ut-aliquid-Therapie eingetragen, als die Anpreisung mancher
Elektrotherapeuten, die sie bei allen Krankheiten, von den Warzen
bis zu den Psychosen, angewendet wissen wollen.

Dort, wo ich die Elektrizitit entsprechend meiner Eigenerfahrung
als Heilmittel empfahl, habe ich mich auch bemiiht, ihre therapeutische
Wirkung vernunftméaBig zu begriinden. Nehmen wir nur diese wirklich
begriindeten Anzeigen, so ist das Anwendungsbereich der Elektrizi-
tit groB genug; es wurde namentlich in den letzten Jahren durch die
Diathermie und ihre Erfolge bei Erkrankungen der Gelenke, der Mus-
keln und des Herzens, bei Frauenkrankheiten und anderen Leiden ganz
wesentlich erweitert. Die Elektrotherapie ist heute nicht mehr Monopol
des Nervenarztes, sondern sie ist ein therapeutisches Spezialfach im
Rahmen der physikalischen Medizin, die sich jetzt immer mehr das
Vertrauen der Arzte und Kranken erringt. Moge dieses Buch dazu
beitragen, dieses Vertrauen auch der Elektrotherapie im besonderen
zu gewinnen.

J. Kowarschik.
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Erster Teil.

Physikalische Grundbegriffe.

[. Das Elektron und der elektrische Strom.
Das Elektron.

Bau des Atoms. Die gesamte anorganische wie organische Materie
ist aufgebaut aus Molekiilen. Die Molekiile wieder bestehen aus noch
einfacheren Bausteinen, den Atomen. Ist das Gebiude eines Molekiils
aus Bausteinen ganz gleicher Beschaffenheit, also aus Atomen derselben
Art gebildet, so sprechen wir von einem Grundstoff oder einem Element.
Wurden aber zum Aufbau eines Molekiils verschiedenartige Atome
verwendet, so haben wir eine chemische Verbindung vor uns. Wir
kennen etwas weniger als hundert Atome verschiedener Art, demnach
cbenso viele Grundstoffe oder Elemente.

Wéhrend man frither die Atome als die kleinsten, physikalisch und
chemisch nicht weiter zerlegbaren Urbausteine der Materie ansah (ro
&ropov, das Unteilbare), sind wir heute der Ansicht, daB auch das Atom
nichts weniger als ein einfaches Gebilde darstellt. Nach unserer gegen-
wiirtigen Erkenntnis besteht jedes Atom aus einem zentralen Kern,
der eine elektrisch positive Ladung aufweist, und einer Anzahl kleinster
Korperchen, die negativ geladen sind und die wir Elektronen nennen.
Letztere umkreisen den Zentralkern gleichwie die Planeten die Sonne.
Es ist demnach jedes Atom ein Weltsystem im kleinen, ein Mikrokosmos
fiir sich.

Die negativen Ladungen aller Elektronen zusammengenommen
sind genau so grol} wie die positive Ladung des Zentralkorpers, so daf3
sich ihre Wirkungen nach auflen hin aufheben und das Atom als
Ganzes elektrisch neutral erscheint. Innerhalb des Atoms allerdings
ziehen sich Zentralkern und Elektronen als elektrisch entgegengesetzt
geladene Massen gegenseitig an. Diese Anziehung aber wird durch die
Zentrifugalkraft kompensiert, welche die Elektronen infolge der ra-
senden Geschwindigkeit entwickeln, mit der sie um den Zentralkorper
schwingen. So bleibt das System im Gleichgewicht.

Von der Zahl der Elektronen, von ihrer Anordnung um den Kern
wird es abhingen, welche chemischen Eigenschaften dem Atom zu-
kommen. Das Atom eines jeden Grundstoffes ist also durch seinen be-
sonderen Aufbau charakterisiert. Die Forschung von heute vermag
uns bereits Einblick in die Konstellation ciniger dieser Atom- bzw.

Kowarschik, Elektrotherapie. 1
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Molekiilsysteme zu geben. Fig. 1 zeigt uns das Modell eines Wasser-
stoffmolekiils, Fig. 2 das eines Sauerstoffmolekiils, die auf theoretischem
Wege gefunden, mit allen uns bekannten Eigenschaften dieser Elemente
in vollkommenster Ubereinstimmung stehen.

Dimensionen des Elektrons. Die GroBe eines Elektrons ist im Ver-
hiltnis zu derjenigen eines Atoms duBerst gering. Nehmen wir selbst
das kleinste der uns bekannten Atome, das Wasserstoffatom, so ist
dessen Masse noch zirka 2000 mal grofer als die eines Elektrons. Die
Berechnung ergibt fiir das Elektron eine Masse von 10-*® g und einen
Durchmesser von etwas weniger als 4 Billiontel Millimeter. Es ist das
etwa der 50 000.Teil des Durch-
messers der kleinsten Atome
(H. A. Lorentz). Auch der
Atomkern selbst ist von ahnlich
kleinen Dimensionen.

Mit Riicksicht auf ihre ver-
schwindende GroBe ist der vom
Zentralkern und den Elektronen

Fig. 1. Modell eines Fig.2. Modell eines

Wasserstoffmolekiils Sauerstoffmolekiils beanspruchte Atomraum selbst
hoch Bohr. nach Sommerteld.  in festen Korpern auBerordent-
k = Zentralkern. k = Zentralkern. lich klein, der von Materie nicht

erfiillte Raum dagegen im Ver-
hiiltnis dazu enorm groB. Wollten wir in unseren Abbildungen die
GroBe der Elektronen im MaBstab der angenommenen Entfernungen
einzeichnen, so wiirden sie mit freiem Auge iiberhaupt nicht mehr sicht-
bar sein, denn ihr Durchmesser wiirde weniger als 1/,5,, mm betragen.

Der elektrische Strom.

Metalle (Leiter I. Ordnung). Unter Umstinden l6sen sich aus dem
Verbande eines Atoms einzelne Elektronen los, fliegen aus ihrer Bahn,
um sich nach einiger Zeit der Freiheit wieder anderen Atomsystemen
anzuschlieBen. Man bezeichnet diese Loslésung cinzelner Elektronen
aus ihren Verbanden als Dissoziation. In manchen Kérpern wie in
den Metallen ist dieser Vorgang sogar die Regel. In den Metallen findet
ein steter Austausch der Elektronen von Atom zu Atom statt. In
jedem Moment ist eine Anzahl ungebundener Elektronen vorhanden,
die frei zwischen den Atomsystemen schwirmen.

Legen wir an dic beiden Enden eines metallischen Leiters, sagen
wir eines Kupferdrahtes, die Pole einer Gleichstromquelle an, so wirkt
die elektrische Spannung alsogleich auf die dissoziierten Elektronen
cin. Da diese freibeweglich sind und eine negativ elektrische Ladung
besitzen, so folgen sie dem Zuge der elektrischen Kraft, sie beginnen
unter ihrem EinfluB zu wandern, und zwar, da das Vorzeichen ihrer
Ladung ein negatives ist, alle in der Richtung gegen den positiven Pol
hin. Wie auf ein Kommando wird ihre Bewegung, die frither eine ganz
ungeordnete war, geordnet. gerichtet, und es beginnt ihr Aufmarsch
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im elektrischen Felde; zwischen feststehenden Atomen hindurch ziehen
sie gegen den positiven Pol (Fig. 3).

Die Wanderung der Elektronen im Innern des Leiters ist es, was
wir als elektrischen Strom bezeichnen, sie ist der elektrische Strom
an sich. Dieser ist somit gleichbedeutend mit einer Verschiebung klein-
ster materieller Teilchen, der Elektronen. Diese sind die eigentlichen
Tréger der Elektrizitat, sie sind die Elektrizititsatome selbst. Ihre
gleichsinnige Bewegung innerhalb des Leiters ist die Ursache aller jener
Erscheinungen, die wir an einem stromdurchflossenen Draht beobachten.

Die Elektrizitiat ist also nach unserer heutigen Anschauung etwas
Greifbares, etwas Materielles, sie ist ein immanenter Teil der Materie,
jedes Molekiils, jedes Atoms. Ebensowenig wie wir Materie erschaffen
oder vernichten koénnen, ebensowenig kénnen wir die von allem An-
beginn vorhandenen Elektrizititsmengen vermehren oder vermindern.
Wir konnen sie nur an gewissen Stellen anhéufen, wir koénnen sie in be-
stimmte Bewegung versetzen und damit jene Erscheinungen hervorrufen,
die wir als elektrische Ladung oder als elektrischen Strom bezeichnen.

Fig.8. Der elektrische Strom in einem Kupferdraht (Leiter I. Ordnung).

Nichtleiter (Isolatoren). Dem EinfluB der elektrischen Kraft unter-
liegen nur}jene KElektronen, welche freibeweglich, d. h. von ihren
Atomen getrennt sind. Je mehr solcher Elektronen dissoziiert sind,
desto mehr werden dem Zuge der elektrischen Kraft Folge leisten, desto
mehr an der Wanderung teilnehmen. Die elektrische Stromung in
einem Leiter ist also bei gleicher elektromotorischer Kraft um so starker,
je mehr vorgebildete Trager derselben in Form freier Elektronen in
diesem bereitstehen. Dissoziationsfahigkeit und elektrisches Leitver-
mogen sind somit identische Begriffe.

Der Grad der Dissoziationsfahigkeit hangt von der Natur des betref-
fenden Korpers ab, infolgedessen ist das Leitvermogen verschiedener
Korper fiir den elektrischen Strom ein verschiedenes. Die Metalle
haben in ganz hervorragendem MafBe die Eigenschaft, aus ihren Atomen
Elektronen abzuspalten. Sie sind daher gute Leiter der Elektrizitit.
In manchen Koérpern wie in Quarz, Porzellan, Hartgummi, in manchen
Fliissigkeiten wie in Glyzerin, Ol dagegen ist der Atomverband ein so
fester, daB auch einzelne Elektronen aus diesen Verbanden nicht trenn-
bar sind. Es kommt daher in solchen Korpern auch unter der Einwir-
kung einer elektromotorischen Kraft nicht zu einer Wanderung freier
Elektronen, da diese eben nicht vorhanden sind. Wir pflegen zu sagen:

1‘
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diese Kérper leiten den Strom nicht. Wir nennen sie daher Nichtleiter
oder Isolatoren.

Elektrolytische Leiter (Leiter II. Ordnung). Zwischen den beiden
Gruppen der guten Leiter und der Nichtleiter steht noch eine dritte
Gruppe, die der sogenannten Halbleiter. Zu ihnen gehéren vor allem
die leitenden Fliissigkeiten, insbesondere die wisserigen Losungen von
Salzen, Séuren und Basen. Wir nennen sie auch elektrolytische Leiter
oder Leiter II. Ordnung im Gegensatz zu den Metallen, die wir als
Leiter I. Ordnung bezeichnen.

Chemisch reines Wasser leitet den Strom nicht, weil seine Molekiile
nicht dissoziationsfihig sind. Dagegen hat das Wasser die ebenso inte-
ressante wie bedeutsame Eigenschaft, die Molekiile vieler anderer
Substanzen, dic es in Losung nimmt, zu dissoziieren. Schon Spuren
eines Salzes machen das Wasser fiir den Strom leitfahig. Da auch das
reine Brunnen- oder Quellwasser fast stets geringe Spuren solcher Salze
gelost enthilt, so leitet es im allgemeinen den elektrischen Strom. Wir
konnen seine Leitfahigkeit, wie bekannt, erhéhen, wenn wir dem Wasser
ctwas Kochsalz zusctzen.

Fig. 4. Der elektrische Strom in einer Chlornatriumlosung (Leiter II. Ordnung).

Nach der Theorie von Arrhenius erkliren wir uns diese Tat-
sache in folgender Weise. Losen wir etwas Chlornatrium in Wasser auf,
so geht ein Teil der Chlornatriummolekiile als Ganzes in Losung, ein
anderer Teil aber wird in Atome gespalten, und zwar in je ein Natrium-
und je ein Chloratom. Das freie Natriumatom spaltet weiter entspre-
chend dem guten Dissoziationsvermigen aller Metalle sofort ein nega-
tives Elektron ab und bleibt infolge dieses Verlustes als clektrisch
positiver Torso in Lésung. Das auf diese Weise losgetrennte Elektron
aber bleibt nicht ein freier und ungebundener Schwirmer, wie dies
in den Metallen der Fall ist, sondern biiflt seine Freiheit alsbald ein,
indem es von einem Chloratom beschlagnahmt wird. Dieses lagert
es seinem eigenen Elektronenbestand an, bekommt dadurch einen Uber-
schufl an negativen Elektronen, wodurch es als Ganzes elektrisch nega-
tive Eigenschaften annimmt.

Wir haben in ciner Kochsalzlosung also einerseits Natriumatome
nit einem Defizit von je einem negativen Elektron, die daher elektrisch
positiv sind, andererseits Chloratome, die ein Plus an negativer Elek-
trizitit besitzen, daher elektrisch negativ sind, und auBerdem noch
ungespaltene Chlornatriummolekiile, die sich im Elektronengleich-
gewicht befinden, also elektrisch neutral sind.
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Wirkt eine elektromotorische Kraft auf eine solche Losung ein, so
unterliegen ihrem EinfluB natiirlich nur die elektrisch differenten Teil-
chen. Diese setzen sich unter der Einwirkung der elektrischen Span-
nung in Bewegung, sie beginnen zu wandern und werden daher auch
Ionen genannt. Die positiven Natriumionen wandern gegen den nega-
tiven Pol, die Kathode, sie heien Kationen, die negativen Chlorionen
gegen den positiven Pol, die Anode, sie heilen Anionen (Fig. 4).

Der elektrische Strom in Fliissigkeiten ist also identisch mit einer
Wanderung elektrisch geladener Atome, der Ionen. Eigentlich ist es
ein Doppelstrom, eine Kombination von zwei Strémen, die einander
entgegenfliefen. Im Gegensatz dazu ist der Strom in Metallen ein reiner
Elektronenstrom, der entsprechend dem negativen Vorzeichen dieser
vom negativen zum positiven Pol flielt, also gerade entgegengesetzt
jener Richtung, die wir herkommlicherweise als die Richtung des Stromes
bezeichnen.

Da sich der menschliche Kérper wie ein elektrolytischer Leiter ver-
halt, werden wir uns mit der Stromleitung in Fliissigkeiten noch ein-
gehender zu beschiftigen hahen.

I1. Die elektrischen MaBleinheiten.

Die Spannung oder elektromotorische Kraft.
Einheit: Das Volt.

Begriff der Spannung. Man hat wiederholt den elektrischen Strom
mit einem Flissigkeitsstrom verglichen, und in der Tat ist die Analogie
eine sehr weitgehende. Wir wollen uns an der Hand dieses Vergleiches
die elektrischen MaBeinheiten klarmachen.

Fig. 6. Niveau- oder Druckunterschied Fig. 8. Ausgleich des Druckunterschiedes
als Analogen der elektrischen Spannung. durch einen Fliissigkeitsstrom.

Denken wir uns zwei mit Wasser gefullte Gefafle in verschiedener
Hohe aufgestellt, so besteht zwischen den Niveauflichen der beiden
Fliissigkeiten ein Hohen- oder Druckunterschied (Fig. 5). Verbinden
wir diese beiden (iefiBe durch ein Rohr, so wird das Wasser aus dem
hoherstehenden Gefaf3 in das tieferstehende abflieBen, es wird sich in
dem Rohr ein Fliissigkeitsstrom herstellen, der so lange andauert, bis
die Fliissigkeit in beiden GefiBen gleichhoch steht, somit der Druck-
unterschied ausgeglichen ist (Fig. 6). Der Fliissigkeitsstrom reprasen-
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tiert uns den elektrischen Strom, das Rohr den elektrischen Leiter.
Wollten wir, daB3 dieser Strom andauernd in gleicher Stdrke durch das
Rohr flieBt, dann miifiten wir dafiir Sorge tragen, daf die Niveaudiffe-
renz in den beiden Gefaflen, welche ja die treibende Kraft darstellt,
unverandert aufrechterhalten bleibt. Wir erreichen dies, wenn wir
das durch das Rohr abflieBende Wasser mittels einer Pumpe in dem-
selben Mafle, als es abfliet, wieder in das obere GefdB zuriickbeférdern.

Und nun der Strom in einem elektrischen Leiter. Bringen wir die
Enden eines solchen, z. B. die Enden eines Kupferdrahtes, mit zwei
Korpern in Beriihrung, welche eine elektrische Druckdifferenz oder,
wie wir auch sagen, Potentialdifferenz oder Spannung aufweisen, etwa
einer Kupfer- und einer Zinkplatte, welche zum Teil in verdiinnte
Schwefelsdure tauchen, so wird sich diese Druckdifferenz sogleich durch
den Draht auszugleichen suchen. Es wird ein elektrischer Strom, wie
wir wissen, eine Wanderung von Elektronen auftreten, die von dem Ort
des hoheren zu dem des niedrigeren Pontentials gerichtet ist. Dieser
Strom wird so lange andauern, als an den Enden des Drahtes eine
Potentialdifferenz besteht. Wenn er in unserem Falle lingere Zeit an-
halt, so hat dies seine Ursache darin, daf3 die Potentialdifferenz an den
Polen des galvanischen Elementes durch einen chemischen Vorgang
im Innern desselben aufrechterhalten wird. Dieser ist der mechanischen
Arbeit gleichzusetzen, welche in unserem hydrodynamischen Vergleich
durch die Pumpe geleistet wird. '

Elektromotorische Kraft (e. m. Kraft), Spannung, Potentialdifferenz
sind synonyme Ausdriicke, sie sind dem Druck analog, der die trei-
bende Kraft des Fliissigkeitsstromes darstellt.

MaB der Spannung. Wollen wir elektrische Spannungen oder
Potentialdifferenzen miteinander vergleichen, dann miissen wir sie
messen konnen. Wir messen sie in Volt. Das Volt abgekiirzt aus
Volta (V) ist die Einheit der Spannung oder e. m. Kraft, sie entspricht
ihrer GréBe nach jener Potentialdifferenz, welche zwischen den Klemmen
eines Voltaelementes besteht. Da die Spannung eines Voltaelementes aber
eine ziemlich inkonstante ist, wihlt man zum Vergleich meist die eines
Daniellelementes (1,08—1,12 V). 50 solcher Elemente in Reihe geschaltet
ergeben eine Spannung von 50 V, 100 Elemente eine solche von 100 V usw.

DieinderElektrotherapie verwendetenSpannungenschwanken zwischen
eiaigen V bis zu mehreren 100000 V. Nachstehende Beispiele mogen iiber
die Grofenordnung von elektrischen Spannungen einigeVorstellung geben.

Galvanisation und Faradisation . . bis zu etwa 70 V
Lichtleitungen haben meist . . . . 110 oder 220 V
Diathermie . . . . .. . . . . . bis zu einigen 100 V
Franklinisation . . . . . . . . . 100000 V und mehr
Arsonvalisation . . . . . . . . . bis zu einigen 100000 V
Spannungen bei Gewittern . . . . vielc Millionen V

Zur Messung von Spannungen benutzen wir Instrumente, welche Span-
nungsmesser oder Voltmeter (nicht zu verwechseln mit Voltameter)
heiflen und die uns die vorhandene Spannung direkt abzulesen gestatten.
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Die Stromstiirke. Einheit: Das Ampere.

Begriff der Stromstirke. Die Stirke des Fliissigkeitsstromes in einem
Rohr messen wir durch die Anzahl der Liter, welche in der Zeiteinheit,
also in einer Sekunde, aus der Offnung dieses Rohres ausflieBen. Natiir-
lich miissen ebensoviele Liter in der Sekunde an der anderen Offnung
des Rohres eintreten, ebensoviele Liter in jeder Sekunde einen belie-
bigen Querschnitt des Leiters passieren, wenn der Strom konstant
bleiben soll. Der Begriff der Stromstirke ist also €in Relationsbegriff,
der uns das Verhaltnis von Fliissigkeitsmenge (Liter) zur Zeit (Sekunden)
darstellt. Die Einheit der Stromstirke ist das Sekundenliter, jene
Stromstérke, bei der genau in einer Sekunde ein Liter durch jeden
Querschnitt des Rohres flief3t.

In ganz gleicher Weise definieren wir die elektrische Stromstarke.
Sie wird uns durch jene Elektrizititsmenge gegeben, welche in der
Zeiteinheit, also in einer Sekunde, durch einen beliebigen Querschnitt
des Leiters hindurchtritt. Auch hier gilt die Voraussetzung, dal3 an
jeder Stelle des Leiters die hindurchtretende Elektrizititsmenge die
gleiche, die Stromstiirke also diesclbe ist, wenn es nicht zu einer Stau-
ung der Elektrizitat, zu einer Aufladung kommen soll.

MaB der Stromstirke. Wir sehen, daB wir, um die Stromstiarke zu
messen, zuerst ein MaB fur die Elektrizitatsmenge einfithren miissen.
Da wir heute den Begriff der Elektrizitdt mit dem der Elektronen iden-
tifizieren, so bedeutect cine bestimmte Elektrizitatsmenge nichts anderes
als eine bestimmte Elektronenzahl. Man hat als Einheit fiir die Elek-
trizititsmenge das Coulomb gewihlt. Es entspricht einer .Zahl von
8,7 x 10 Elektronen.

Mit dieser Einheit der Elektrizitdatsmenge konnen wir nunmehr die
Einheit der Stromstarke oder Stromintensitit festlegen. Sie ist in einem
Leiter dann vorhanden, wenn durch jeden Querschnitt desselben in 1 Se-
kunde eben 1 Coulomb oder 8,7 x 10® Elektronen hindurchgehen. Diese
Einheit nennen wir nach dem franzésischen Physiker Ampére ein Ampere
(A). Der tausendste Teil eines Amperes heifit ein Milliampere (MA)1!).

Die in der Elektrotherapie verwendeten Stromstiarken schwanken
innerhalb weiter Grenzen, von Bruchteilen eines Milliampere bis zu
mehreren Ampere. Wir verwenden bei der

Franklinisation mit Starkstrommaschine . 0,1—0,5 MA.
Faradisation mit gewohnlichen Elektroden 0,1—1,0 MA

(ialvanisation mit gewohnlichen Elektroden 1,0—-20 MA

Diathermie . . . . . . ... . . . . . 100—3000 MA
Autokonduktion im Solénoid . . . . . . 1—10 A

1) Man schreibt Ampere und nicht Ampére. Die Physikalisch-technische
Reichsanstalt in Berlin hatte in iibertriebener Verdeutschung urspriinglich vor-
geschlagen, die Einheit der Stromstirke als ein Amper zu bezeichnen. Dagegen
erhoben die deutschen Elektrotechniker Einspruch, da sie nicht cinsahen, was
das bayrische FliiBchen gleichen Namens mit der Einheit der Stromstirke zu tun
hitte. Spiter wurde im Reichstag ein Kompromif geschlossen, durch welchen
den Elektrotechnikern das e zuriickgegeben wurde, wofiir diese der Reichsanstalt
zuliebe auf den Akzent verzichteten.
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Die Instrumente zum Messen der Stromstirke heilen Strommesser
oder Amperemeter, zeigen sic Tausendstel eines Ampere an, Milli-
amperemeter. Die zum Messen des Gleichstroms verwendeten Instru-
mente heiBen auch Galvanometer.

Stromstiirke und Spannung. Die elektrische Spannung und die Strom-
stirke stehen zueinander in dem gleichen Verhiltnis wie der Druck
zur Stirke eines Fliissigkeitsstromes. Jede Krankenpflegerin weiB,
daB das Wasser aus einem Irrigator um so rascher ausflieft, je hoher
man denselben hebt, mit anderen Worten, dal die Starke des Fliissig-
keitsstromes mit der Druckhéhe wichst. Das gleiche gilt auch fiir den
elektrischen Strom. Je grofler die e. m. Kraft oder Spannung, um so
grofer die Stiarke oder Intensitidt des Stromes. Beide stehen zueinander
in einem geraden Verhiltnis (Gesetz von Ohm).

Absolute und relative Stromstirke. Stromdichte. Ein Strom von
bestimmter Stdrke kann einmal in einem Leiter von groflem, ein anderes
Mal in eincm Leiter von kleinem Querschnitt flieen. In jedem dieser
Fille wird seine Ausbreitung iiber den Stromweg, seine Stromdichte,
eine verschiedene sein. Um uns den Begriff der Stromdichte besser zu
veranschaulichen, greifen wir zur Vor-

stellung von Stromlinien. Einer bestimm-
ten Stromstirke entspricht eine ganz be-
stimmte Zahl von Linien. Je breiter der
Stromweg, desto weiter auseinander, je

’—/_ enger derselbe, desto gedringter werden
3 sie verlaufen (Fig. 7).

Fig.7. Stromdichte bei verschiedenem Die Stromdichte ist gegeben durch das
Leftungsquerschnitt. Verhiltnis der Stromstirke (¢) zum Quer-

schnitt des Leiters (q). D = * . 4 driicken wir in der Elektrotherapic

in Milliampere, ¢ in Quadratzentimeter aus, wobei wir den Leitungs-
querschnitt der Elektrodenoberfliche gleichsctzen. Wir erhalten so die
Stromstérke fiir 1 em?® des Leitungsquerschnittes oder die relative
Stromstirke.

Die relative Stromstirke oder die Stromdichte ist vor allem fiir
dic physiologische Reizwirkung von Bedeutung. Es ist durchaus nicht
gleichgiiltig, ob wir dem Kérper einc bestinnnte Stromstirke mittels
grofler oder kleiner Elektroden zufithren. Je kleiner die Elektroden-
oberfliche bei gleicher Stromstirke, desto grofler wird der ausgeloste
sensible oder motorische Effekt sein. Es ist daher auch dic Angabe
ciner therapeutischen Stromstirke ohne gleichzeitige Angabe der zu
verwendenden ElektrodengréBe praktisch wertlos.

Der Widerstand. Einheit: Das Ohm.

Begriff des Widerstandes. a) Linge des Leiters. In unserem Bei-
spiel von den zwei (lefiBen wird das Wasser um so langsamer aus dem
einen in das andere CefiB flicBen, je linger das Verbindungsrohr ist.
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Es wird in einem kurzen Rohr (Fig. 8) die Stromung eine raschere,
die Stromstirke somit eine groflere sein als in einem langgewundenen
(Fig. 9). Es wichst der Reibungswiderstand mit der Linge des Leitungs-
rohres, wenn auch der Querschnitt der beiden Rohre der gleiche ist.
Ganz dasselbe gilt fiir den elektrischen Leiter. Ein Draht von doppelter
Léange wird bei sonst gleichen Verhéltnissen dem Strom einen doppelt
so groBen Widerstand bieten. Wir sagen: Der Widerstand eines Leiters
ist seiner Linge direkt proportional.

Fig. 8. Widerstand eines kurzen Leiters. Fig. 9. Widerstand eines langen Ieiters.

b) Querschnitt des Leiters. Auch der Querschnitt des Rohres
ist fiir die Stirke der Stromung von Bedeutung. Der Abflufl des Wassers
wird durch ein enges Rohr (Fig. 10) langsamer erfolgen als durch ein
weites (Fig. 11), somit die Starke der Stromung im letzteren Fall eine
groflere sein als im ersteren, wenn auch die Liinge der beiden Rohre
die gleiche ist. Ebenso wird von zwei Kupferdrahten, welche gleich
lang sind, aber verschiedene Dicke haben, derjenige den Strom hesser

Fig. 10, Widerstand eines f.eiters von Fig. 11. Widerstand e¢ines Leiters von
Rheinem Querschnitt. groSem Querschnitt.

leiten. mit anderen Worten, ihm einen geringeren Widerstand bieten,
welcher den groBeren  Querschnitt hat.  Wir konnen also sagen:
Der Widerstand  cines  Leiters verhdlt sich uingekehrt zu seinem
Querschnitt.

¢) Spezifischer Widerstand.  Aber noch eine dritte Grofle ist
fiic den Widerstand eines Korpers mafigebend. Ein Kupfer- und ein
Eisendraht, beide von gleicher Linge und Dicke, leiten den Strom
durchaus nicht gleich gut. Die Erfahrung zeigt, da der Kupferdraht
den Strom sechsmal besser leitet als der Eisendraht. Wir miissen also
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annehmen, dall der Eisendraht dem Strom einen sechsmal groBeren
Widerstand entgegensetzt, und daraus schlieBen, dafl der Widerstand
auBler von der Form des Leiters, die durch seine Lange und seinen Quer-
schnitt gegeben ist, auch von der materiellen Beschaffenheit desselben
abhangt. Wir wissen bereits, dafl das unterschiedliche Leitvermogen
der Korper durch das verschiedene Dissoziationsvermégen ihrer Atome
bedingt wird.

Um diese durch die Natur des Stoffes gegebenen Widerstande mit-
cinander vergleichen zu kénnen, ist man iibereingekommen, als Ver-
gleichsmall jenen Widerstand zu wéahlen, den der zu untersuchende
Korper in Form eines Leiters von 1 cm? Querschnitt und 1 cm Linge
dem Strom bietet. Diesen Widerstand in Ohm gemessen bezeichnet
man als spezifischen Widerstand (o) des betreffenden Korpers, seinen
reziproken Wert als spezifisches Leitvermdogen. Es ist der spezifische
Widerstand von

Silber . . . . . .. . . . . . . 00000016 Ohm?1)
Kupfer . . . . ... . . . . . 00000017 ,,
KEisen . . . . . ... . ... . 00000096 ,
konzentrierter Kochsalzlosung . . 4,67 "

Fassen wir das Gesagte zusammen, so ergibt sich: Der Widerstand
cines Leiters ist direkt proportional seinem spezifischen Widerstand (o)
und seiner Lange (I) und umgekehrt proportional seinem Querschnitt:

W=o ! .
q

Ma des Widerstandes. Die Einheit des clektrischen Widerstandes
ist das Ohm (£2). Den Widerstand von 1 Ohm besitzt ein Leiter dann,
wenn eine an seine Enden angelegte Spannung von 1 V in ihm einen
Strom von 1 A erzeugt. Ein solcher Leiter ist z. B. eine Quecksilber-
siule von 106 mm Linge und 1 mm? Querschnitt bei 0° C.

Die elektrische Stromleistung. Einheit: Das Watt.

Begriff der elektrischen Arheit. Um das Wesen der elektrischen
Arbeit zu verstehen, miissen wir uns nochmals die beiden Begriffe der
Spannung und Stromstéirke an der Hand eines hydrodynamischen Bei-
spiels klarmachen. Denken wir uns einen jener Wasserfille, wie er so
héufig im Gebirge vorkommt, einen diinnen Wasserstrahl, der aus be-
deutender Hohe iiber eine Felswand herabfillt. Der Druck des Wassers
ist im Hinblick auf die bedeutende Fallhohe ein ganz betrachtlicher.
In das elektrische Analogon iibertragen hiefle dies, die Spannung ist
cine hohe. Trotzdem ist die Ergiebigkeit eines solchen Stromes, wenn

1) Da dicse Einheiten auBerordentlich klein sind, wahlt man fir praktische
Zwecke in der Regel eine 10 000 mal so groBe Zahl und bezeichnet diesen Wider-
stand dann als den ,,praktischen Widerstand des betreffenden Korpers. Er
wire also fiir Silber 0,016 Ohm usw.



Die elektrischen MaBeinheiten. 11

wir die von ihm in einer Sekunde gelieferte Wassermenge in Litern
messen, eine geringe. Die Stromstérke ist also eine niedrige. Ergebnis:
ein Strom von hoher Spannung, aber niedriger Stromstirke. Einen
solchen Strom erzeugt z. B. eine Influenzmaschine, die bei einer Span-
nung von 100000 V einen Strom von wenigen Bruchteilen eines
Milliampere liefert.

Ein anderes Beispiel. Ein michtiger FluB von geringem Gefélle.
Er liefert in der Sekunde Tausende von Litern, er hat demnach eine
bedeutende Stromstdrke. Vergleichen wir dagegen sein Gefille mit
dem des Wasserfalls, so ist es minimal. Ist im ersteren Falle die Span-
nung eine hohe, so ist sie hier eine sehr geringe. Ergebnis: ein Strom
von niedriger Spannung, jedoch hoher Stromstarke. Ein solcher Strom
ist derjenige, den wir zur Diathermie verwenden. Bei einer Spannung
von 100—200V kann seine Stromstdrke unter Voraussetzung eines
geringen Widerstandes 1000—2000 MA betragen.

Wollen wir schlieBlich ein Beispiel fiir einen Strom, der mit einer
groBBen Stromstarke, also bedeutenden Wassermassen, auch einen
hohen Druck vereinigt, so denken wir an die Niagarafille. In der Elektro-
therapie fehlt uns hierfiir ein analoges Beispiel.

Die Arbeit, die ein Wasserstrom leisten kann, hangt ebensosehr
von seiner Wassermenge wie von dem Druck ab, unter dem diese steht.
Nur wenn beide groB sind, wie in unserem letzten Beispiel, kann die
Arbeitsleistung eines Stromes cine betriichtliche sein.

Masg der elektrischen Arheit (Leistung). Die Arbeit eines elcktrischen
Stromes messen wir durch das Produkt von Spannung mal Stromstérke,
von Volt mal Ampere, wobei wir jene Arbeit, welche der Strom in 1 Se-
kunde leistet, als seine ,,Leistung‘‘ oder als seinen ,,Effekt‘’ bezeichnen.
Die Einheit der Leistung ist die Arbeit, welche ein Strom bei 1 V
Spannung und 1 A Stromstérke in 1 Sekunde vollbringt, wir nennen
sie ein Voltampere oder ein Watt. Wird eine hundertmal so groBe
Arbeit in 1 Sekunde geleistet, so heiBt sie ein Hektowatt. Wird
aber diese Arbeitsleistung durch eine ganze Stunde fortgesetzt, so ist
ihr Betrag eine Hektowattstunde. Es ist dies die Arbeit einer Strom-
quelle, sagen wir eines Diathermieapparates, der bei einer Spannung
von 100 V einen Strom von 1A eine Stunde hindurch liefert. Hatten
wir aber eine Influenzmaschine, die imstande ist bei einer Spannung
von 100000 V einen Strom von 1 MA (0,001 A) abzugeben, dann
wire ihre Arbeitsleistung natiirlich ebensogroB wie die des Diathermie-
apparates.

Das Gesetz von Ohm.

Die elektromotorische Kraft, die Stromstirke und der Widerstand
stehen zueinander in festen Beziehungen, die zuerst von dem deutschen
Physiker G. S. Ohm (1826) klargelegt wurden. Wir haben diese Be-
ziehungen bereits oben erortert, sie sind in dem sogenannten Gesetz
von Ohm zusammengefaf3t:
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Die Stromstirke (z) ist direkt proportional der e. m. Kraft (e) oder

Spannung und umgekehrt proportional dem Widerstand (w). ¢z = %,

e

daraus folgt e=7¢-w oder w= E

Die Kenntnis zweier Groflen erlaubt uns also, jederzeit die dritte
zu berechnen. Hierbei driicken wir e in Volt, ¢ in Ampere und w
in Ohm aus. Das Ohmsche Gesetz ist das Grundgesetz der ganzen
Elektrotechnik, auf das wir im folgenden immer wieder zuriickgreifen
werden.



Zweiter Teil.

Die Technik der Elektrotherapie.

l. Die Behandlung mit Gleichstrom.
Galvanisation.

Allgemeines.

Konstanter Gleichstrom. Legen wir an dic Enden eines Leiters,
sagen wir cines Kupferdrahtes, eine elektrische Spannung an, so wan-
dern dic Elektronen unter dem Antrieb der elektromotorischen Kraft
von dem Ort des hoheren zu dem des niedrigeren Potentials, wie wir
heute annchmen, von dem negativen zum positiven Pol. Ist die GroBe
der e. m. Kraft in jedem Zeitmoment die gleiche, so erfolgt dic Wan-
derung mit gleichformiger Geschwindigkeit. Es flieBt also ein Strom
von stetig gleichbleibender Stiirke durch den Draht. Eine Elektronen-

Spannung Spanrung

L]

)

: : ; ; :

Lo Ly ity Zeit [ Zeit
Fig. 12. Konstanter Gleichstromn. Fig. 18. Inkonstanter uivcichstrom.

bewegung von andauernd gleicher Richtung und andauernd gleich-
formiger Geschwindigkeit bezeichnen wir als konstanten Gleichstrom.
Einen solchen Strom liefern uns z. B. galvanische Elemente.

Wollen wir ihn graphisch darstellen, so wird seine ¢. m. Kraft oder
Spannung durch eine gerade Linie wiedergegeben, welche parallel der
Zeitabszisse verlauft (Fig. 12), da sic in allen Zeitpunkten ¢, ¢, ¢,
die gleiche Griole hat. Ganz genau so wie die Spannung verhilt sich
auch die Stirke des Stromes.

+  Inkonstanter Gileichstrom. Bleibt dic Spannung nicht die gleiche,
sondern #indert sie ihre GroBe, so werden die Elektronen nicht mit gleich-
formiger, sondern mit wechselnder (ieschwindigkeit ihre Wanderung
vollfiihren. Sie werden entsprechend den Anderungen der sie treibenden
Kraft sich einmal rascher, cinmal langsamer bewegen. Die Stromstérke
wird einmal griler, einmal kleiner sein, sie wird schwanken. Die Schwan-
kungen konnen entweder ganz unregelmiBige sein (Fig. 13), oder sie
konnen nach einem bestimmten Rhythmus erfolgen (Fig. 14). Im
letzteren Falle sprechen wir von schwellendem, undulierendem oder
pulsierendem Gleichstrom. Wir kénnen ihn mittels besonderer Apparate
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erzeugen, welche die Spannung des konstanten Gleichstroms in rhyth-
mischer Weise verandern.

Sinkt die e. m. Kraft zeitweise bis auf Null, setzt sie also ganz aus,
dann machen auch die Elektronen in ihrer Bewegung zeitweilig halt.
Sie stehen still, um bei dem nichsten Antrieb ihre Bewegung in gleicher
Richtung wieder aufzunehmen. Wir haben einen unterbrochenen Gleich-
strom vor uns (Fig. 15). Er besteht aus einzelnen Stromsts8en, welche
alle in gleicher Richtung erfolgen. Wir erzeugen ihn mittels Vorrich-
tungen, die wir Unterbrecher nennen und die den konstanten Gleich-
strom in bestimmtem Tempo selbsttitig aus- und einschalten.

Da in allen diesen Fillen die e. m. Kraft stets in derselben Richtung
wirkt, die Elektronen also stets in gleicher Richtung wandern, so haben
wir es auch hier mit einem Gleichstrom, aber nicht mit einem konstanten,
sondern einem inkonstanten zu tun.

Begriff des Gleichstromes. Gleichstrom nennen wir also eine Elek-
tronenbewegung, die stets die gleiche Richtung beibehilt, da die sie
auslésende e. m. Kraft oder Spannung andauernd im gleichen Sinne
wirkt. Das ,,Gleich‘‘ bezieht sich also ausschlieflich auf die Richtung

VUL NN

Fig. 14. Pulsierender oder undulierender Fig. 16. Unterbrochener Gleichstrom.
Gleichstrom.

der Kraft. Dabei ist es ganz bedeutungslos, ob die GroBe dieser Kraft
,,konstant‘ oder ,,inkonstant“ ist, ob also die Stirke des Stromes
sich gleich bleibt oder sich dndert.

Konstanter Strom ist somit ganz und gar nicht gleichbedeutend mit
Gleichstrom. Ebensowenig aber ist der unterbrochene Strom in einen
Gegensatz zu dem Gleichstrom zu stellen, wie dies in der ekektrothera-
peutischen Literatur gewohnheitsmaBig geschieht, wo man den kon-
stanten Strom mit dem Gleichstrom, den unterbrochenen mit dem Wech-
selstrom identifiziert. Es wire hochste Zeit, diesen Unfug in der elek-
tromedizinischen Nomenklatur, der jeder Denk- und Sprachlogik bar
ist, endlich einmal aufzugeben und sich an die klaren und logischen Be-
zeichnungen der Physiker zu halten.

Die Apparate zur Erzeugung von Gleichstrom.

Der elektrotherapeutisch verwendete Gleichstrom kann erzeugt
werden :

1. durch galvanische Elemente. Von solchen sind gebrauchlich: das
Leclanché-Element, das Trockenelement und das Chromséureelement;

2. durch AnschluBapparate, das sind Apparate zum Anschlul} an ein
zentrales Leitungsnetz, die den in dieser Leitung vorhandenen Strom
in solcher Weise umformen, da er fiir unsere Zwecke verwendbar wird.
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Hochst ausnahmsweise werden fiir die Elektrotherapie Akkumu-
latoren verwendet. Ihre Verwendung ist sowohl umsténdlich wie kost-
spielig, da sie auch bei seltenem Gebrauch oder Nichtgebrauch regel-
miBig geladen werden miissen.

1. Galvanische Elemente.

a) Die gebriauchlichen Elemente.

Das Leclanché-Element, meist in der Type des Leclanché-Barbier-
Elementes (Fig. 16). Die Elektroden desselben bestehen aus Kohle
und Zink, die in eine Losung von Salmiak (Chlorammo-
nium) tauchen. Die Kohlenelektrode, welche den positiven
Pol bildet, besteht jedoch nicht aus reiner Kohle, sondern
aus einem Gemenge von Kohle- und Braunsteinpulver,
welches in die Form eines hohlen Zylinders gepreBt ist. |
Der Braunstein (Mangansuperoxyd) hat die Aufgabe, das
sich an der Kohle absetzende Wasserstoffgas zu oxydieren, |
um die Polarisation des Elementes zu verhindern und so 1
die e. m. Kraft desselben konstant zu erhalten. Das Zink | & 4
als negativer Pol befindet sich in Gestalt eines Stabes | & 3% )
in der Hohlung des Zylinders. Die e. m. Kraft des e

Elementes betrigt 1,5 V. Fig. 16.
Das Trockenelement ist eine Abart des Leclanché- leclanché-

Elementes. Auch hier sind die Elektroden meist Zink

und Kohle, doch ist das Element nicht mit einer Fliissigkeit gefiillt,
sondern mit einer hygroskopischen Masse, wie Gips, Kaolin, Wasserglas
u. dgl., die mit einer Salzlésung, in der Regel Salmiaklésung, impragniert
ist. Eine sehr brauchbare Form des Trockenelementes ist das T-Element,

Fig. 17. Trockenelemente von Siemens & Halske.

wie es von der Firma Siemens & Halske in verschiedenen Groen her-
gestellt wird (Fig. 17). Seine e. m. Kraft ist gleich 1,5V.

Die Vorteile des Trockenelementes sind die absolute Reinlichkeit
und die gute Transportfihigkeit. Dadurch aber, dal man es nach seiner
Erschopfung nicht selbst wieder fiillen kann, sondern durch ein neues
ersetzen muB, kommt es im Gebrauch etwas teuerer als andere Elemente
zu stehen.
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Das Chromséureelement (Grenet-Element) wird einzeln als Flaschen-
element (Fig. 18), in groflerer Zahl in Form von Tauchbatterien
verwendet. In eine Chromsédurelésung tauchen eine
Kohlenplatte und eine amalgamierte Zinkplatte. Die
Chromsgurelésung wirkt als Depolarisator, indem sie
als kréftiges Oxydationsmittel den sich an der Kohle
abscheidenden Wasserstoff oxydiert. Sie wird her-
gestellt durch Auflésung von 50 Teilen konz. Schwefel-
saure und 50 Teilen reiner kristallisierter Chromséure in
1000 Teilen Wasser. .

Die e. m. Kraft des Elementes betrigt unmittelbar
nach frischer Fiillung fast 2 V und bleibt, auch wenn

e  sie spiter etwas sinkt, durch lingere Zeit bei 1,7 his
Yig. 18. Chrom- 7 1.
giiureelement. 1,8 V' konstant.

b) Die Vereinigung ven Elementen zu Batterien.
Reihen- und Parallelschaltung. Die Elemente bonnen in zweifacher
Weise zu einer gemeinsamen Stromquelle, einer Batterie, miteinander
verbunden werden, erstens in Reihenschaltung, zweitens in Parallel-

+ +:
: :
: H
3 :
H :
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Fig. 19. Reihenschaltung von Elementen. 1'ig. 20. Parallelschaltung von Elementen.

schaltung. Verbindet man die Kohle des ersten Elementes mit dem
Zink des zweiten, die Kohle des zweiten mit dem Zink des dritten usw.,
so spricht man von einer Reihen- oder Serienschaltung. Man sagt:
Die Elemente sind hintereinander geschaltet (Fig 19). Verbindet man
dagegen die Kohlen siimtlicher Elemente miteinander, ebenso die
Zinke simtlicher Elemente, so nennt man dies Parallelschaltung. Man
sagt: Die Elemente sind ncheneinander geschaltet (Fig. 20).

Im ersten Falle addieren sich die e. m. Krifte. Betrigt die e. m.
Kraft eines einzelnen Elementes 1,5V, so wird eine Kette von 10 hinter-
einander geschalteten Elementen eine solche von 10 X 1,5 =15V
aufweisen.  Anders bei der Parallelschaltung. Hier haben wir es
gleichsam mit einem einzigen, jedoch sehr grofien Element zu tun,
dessen eine Elektrode durch die Kohlen, dessen andere Elektrode durch
die Zinke aller Elemente zusammengenommen gebildet wird, Da die
e. m. Kraft aber nur von der Natur der Elektroden und der Fliissigkeit,
welche das Klement bilden, nicht aber von ihrer Grofle abhiingig ist,
so ist auch die e. m. Kraft einer Batterie, die aus 10 nebeneinander ge-
schalteten Elementen besteht, nicht gioBer als die cines einzigen Kle-
mentes, in unserem Falle also 1,5 V.

Fiir die Galvanisation kommen ausschlieBSlich Batterien mit Reihen-
schaltung in Betracht. da die ¢, m. Kraft eines einzelnen Elementes,
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auch wenn es noch so groB ist, nicht ausreichen wiirde, bei dem hohen
Widerstand des menschlichen Kérpers eine geniigende Stromstirke
zu erzeugen. So wiirde nach dem Ohmschen Gesetz ¢ = e : w eine elek-
tromotorische Kraft von
1.5V bei einem Korper-
widerstand von 1000 Ohm
keine grilere Stromstirke
als 0,0015A = 1.5 MA er-
geben. Fiir dic meisten
Falle wird man mit 30 bis
40 Elementen in Reihen-
schaltung sein Auslangen
finden. Die Elemente diir-
fen nicht zu klein sein,
damit sie sich nicht zu
rasch abnutzen.
Stationiire und trans-
portable Batterien. Kommt
eine Batterie nuran einem
einzigen Ort zur Verwen-
dung, so wird sie am
zweckmalfigsten in einen
stabilen Schrank einge-
baut, soll sie aber abwech-
selnd an verschiedenen
Orten benutzt werden, so
mullsietransportabelsein.
Fiir diesen Zweck eignen
sich am besten Trocken-
elemente oder Chrom-
séiureelemente in Form einer Tauchbatterie (Fig.21). Bessere Modelle der
letzteren besitzen eine automatische Tauchvorrichtung, durch welche die
Elektroden beim Offnen des Kastens selbsttiitig in die Fliissigkeit ein-
gesenkt. beim SchlieBen aus derselben selbsttétig herausgehoben werden.

2. AnschluBapparate.

a) Allgemeines iiber AnschluBapparate.

Formen der AnschluBapparate. Die AnschluBapparate werden entweder
in Form festmontierter Wandtafeln ausgefiihrt oder zweckméBiger in Ge-
stalt tragbarer oder fahrbarer Apparate, die mit Hilfe eines Steckkontaktes
leicht an verschiedenen Stellen angeschlossen werden konnen. Es gibt
solche, die ausschlieBlich fiir Galvanisation oder ausschlieBlich fiir Faradi-
sation verwendbar sind, und solche, die beide Stromformen abwechselnd
oder auch gleichzeitig zu benutzen gestatten. Vielfach werden sogenannte
UniversalanschluBapparate gebaut, die neben der Galvanisation und
Faradisation auch noch die Kaustik und Endoskopic erméglichen und
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deren Motoren fiir die verschiedensten Zwecke, wie Vibrationsmassage,

chirurgische Operationen u. dgl., brauchbar sind. Sie kommen unter
mannigfachen Namen (Panto-,
Multo-, Variostat) in den Handel
(Fig. 22).

Der Bau der Anschluflapparate
ist verschieden nach der Stromart,
welche das Leitungsnetz fiihrt,
an das sie angeschlossen werden
sollen. Man unterscheidet danach:
1. Apparate zum Anschluf3 an
Gleichstrom, 2. Apparate zum An-
schluB an Wechselstrom. Aufler-
dem kommt die Spannung des
Betriebsstromes in Frage, welche
bei den groBstidtischen Zentralen
in der Regel 110 oder 220 V
betragt.

Vor- und Nachteile der An-
schluBapparate. Der Vorteil der
Anschlulapparate gegeniiber den
frither ausschlieBlich gebrauchten
Batterien liegt darin, daB ihre
Handhabung einfacher und be-
quemer ist, weil die Verwendung
von Flissigkeiten wegfallt, daf}

Fig. 22. UniversalanschluBapparat sie stets gebraUCthcrtig und daB
(Veifa-Werke). die Kosten ihres Betriebes geringe

sind. Diesen Vorteilen stehen

aber auch Nachteile gegeniiber, von denen mir der wichtigste der zu
sein scheint, daB der von den erdschluflfreien Apparaten gelieferte

Fig. 23. Gleichstrom eines AnschluBapparates mit guter Dynamomaschine (Oszillogramm).
Die untere Linie ist die Nullinie.

Gleichstrom nicht jene Konstanz der Spannung aufweist, wie sie dem
Batteriestrom eigen ist. Der Gleichstrom mancher dieser Apparate
1aB¢ sehr viel zu wiinschen iibrig, wie sich aus dem Vergleich der Fig. 23
und Fig. 24 ergibt 1).

1) Ein einfaches Mittel, dic Spannungskonstanz eines Gleichstromes zu priifen,
bictet das Mikrophon. FlieBt durch ein solches ein konstanter Gleichstrom, so
bleibt dessen Nchallmembrane in Ruhe, sie geriit jedoch in Bewegung und erzeugt
cin Cieriinsch, sobald sich die Spannung und damit die Stiirke des Stromes iindert.
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Man hat diesen Nachteil schon lange erkannt und hat sich bemiiht, durch
den Einbau von Kondensatoren und Drosselspulen die Spannung des Gleichstromes
moglichst konstant zu machen und so Apparate mit ,reiner* Galvanisation zu
schaffen. Bisher ist dies aber nicht vollkommen gelungen. Da ein galvanischer

Fig. 24. Gleichstrom eines AnschluBapparates mit schlechter Dynamomaschine (Oszillogramm).

Strom um so weniger reizend wirkt, je gleichbleibender seine Spannung ist, so
driickt sich diese therapeutisch auch darin aus, daB die Kianken rach meiner
Erfahrung von dem Cleichstrom einer Batterie durchschnittlich eine um 10—2090,
groBere Dosis vertragen als von dem Gleichstrom eines AnschluBapparates.

h) Apparate zum AnschluB an Gleichstrom.

Direkter AnschluB. Ist bereits im StraBlennetz Gleichstrom vor-
handen, so kann dieser Strom direkt zur Behandlung von Kranken
benutzt werden, wenn
man seine Spannung,
die meist zu hoch ist,
auf das notwendige
MaB herabdriickt. Dies
geschieht am einfach-
sten durch einen so-

genannten Vorschalt-  Fix. 25. Vorschaltwiderstand Fig. 26.Vorschaltwiderstand
widerstand (Draht- aus Draht. in Form einer Glihlampe.

widerstand oder Glithlampe), welchen man dem einen Pol der Strafien-
leitung vorlegt (Fig. 25 und 26). Betragt die Spannungsdifferenz
zwischen den beiden

Polen A und B der

Straflenleitung z. B.

110 V, so wird sie bei

einem entsprechend ge-

wiahlten Widerstand

zwischen den Punkten

A ,und Betwa 50—60V

betragen, da ja jeder

Widerstand, der iiber-

wunden werden muf},

einenTeilder Spannung

aufbraucht (S. 23). Ein

einfaches Schaltbrett,

das einen Regulier-  Fig.27. schaitbrett mit Regulierwiderstand und Milliamperemeter.
widerstand und ein

Milliamperemeter trigt (Fig. 27), wird nunmehr geniigen, den StraBen-
strom zur Behandlung verwenden zu kénnen.

2*
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So bequem und einfach diese Art des Anschlusses ist, so bedenklich
ist sie. Sie birgt zwei Gefahren in sich, es sind dies erstens die Gefahr
des Kurzschlusses, zweitens die Gefahr des Erdschlusses. ». b ., -

| Der KurzschluBl. Geht z. B. der Straflenstrom nicht, wie angenom-
men, durch alle Windungen des vorgeschalteten Widerstandes, sondern
infolge eines Isolationsfehlers oder eines unvorhergesehenen Kontaktes
auf einem gutleitenden Umweg direkt von A nach 4,, dann ist der
Widerstand ,,kurzgeschlossen*, also praktisch ausgeschaltet, und der
Patient licgt unmittelbar an der hohen Spannung des Leitungsnetzes,
was unter Umstédnden eine Lebensgefahr bedeuten kann.

Der ErdschluB. Derselbe macht sich dadurch bemerkbar, dafl der
Arzt oder Patient, wenn sie gegen den Erdboden nicht geniigend isoliert
sind, schon bei der Berithrung oder dem Aufsetzen einer einzigen Elek-
trode, also bei noch offenem therapeutischen Stromkreis, einen Strom,
bisweilen einen solchen von betrdchtlicher Stidrke spiiren. Verbindet

man cin Glihlampchen
von 2—3 V Spannung
durch einen Leitungs-
draht mitdem einen Pol
des zentralen Netzes
und bringt den zweiten
Leitungsdraht in me-
tallischen Kontakt mit
dem Hahn der Wasscr-
leitung, so leuchtet das
Lampchenauf. Esflie3t
also durch dasselbe
Fig. 28. Schematische Darstellung des Erdschlusses. auch Dbei einpOIigem
Anschlufl ein Strom.

Die Erkldarung hierfiir ist folgende. Der Strom der Zentralen wird
in Kabeln, diec im Erdboden liegen, an die verschiedenen Gebrauchsorte
gefiithrt. Obwohl diese Kabel sorgsam isoliert werden, ereignet es sich
doch, dal an der einen oder anderen Stelle diese Isolierung undicht
wird und so zwischen der metallischen Seele des Kabels und dem Erd-
boden eine leitende Verbindung zustande kommt!). Nehmen wir nun
an, dafl auch der Patient mit der Erde leitend verbunden wire, wozu
geniigt, dal} er auf einem Steinboden steht, so haben wir bereits einen
ununterbrochenen Leitungsweg zwischen Patient und dem Kabeldefekt
(Fig.28). Beriihrt der Patient nun den einen Pol der Leitung unmittel-
bar oder mittelbar durch eine leitende Verbindung, so wird durch die
Erde ein Stromkreis geschlossen, ein sogenannter Erdschlull hergestellt,
durch welchen der Patient direkt in den Stromkreis des StraBlenstromes
kommt, wie dies aus der Abbildung ohne weiteres verstandlich sein diirfte.

DaB dies unter Umstinden gefihriich, ja lebensgefaurlich werden
kann, ist klar. Die Gefahr ist eine um so grélere, je hoher die Span-

1) Eine solche Verbindung besteht von Haus aus in Leitungsneetzen, bei denen
der eine Leiter geerdet ist.
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nung des Stralenstromes ist, sic ist also bei einer Spannung von
220 V groBer als bei 110 V. Nach dem Ohmschen Gesetz steigt die
den Patienten durchsetzende Stromstiirke im gleichen Verhéltnis mit
der Spannung. Aus demselben Grunde ist auch die Gefahr eine um so
groBere, wenn durch besondere Verhiltnisse der Widerstand des mensch-
lichen Korpers stark herabgesetzt ist. Dies ist der Fall, wenn man
mit feuchten Schuhen auf einem gut leitenden Boden steht, insbeson-
dere aber im Bade, in welchem das Wasser in Verbindung mit dem
metallischen Ablaufrobr der Wanne eine gute Erdleitung darstellt
(s. auch elektrische Béader . 38).

Der ErdschluB wird unwirksam, wenn Patient und Arzt gegen die
Erde isoliert sind, was durch einen geniigend dicken Kautschuk- oder
Linoleumbelag des Bodens bewirkt wird. Noch sicherer ist es, fiir die
Elektrotherapie nur solche Apparate zu verwenden, welche die Gefahr
cines Erdschlusses von vornherein vermeiden.

Indirekter (erdschluBfreier) AnsehluB. Erdschlullfrei, also voll-
kommen gefahrlos sind nur jene Apparatc. bei denen der Kranke nicht
direkt in das zentrale Leitungs-
netz eingeschaltet wird, sondern
in einen zweiten Kreis, der von
dem Straflenstromkreis vollkom-
men getrennt ist, mit ihm also
an keiner Stelle irgendeine leitende
Verbindung hat. Dies erzielt man
in folgender Weise. Man schickt
den Strom der Zentrale zunichst
in eine Maschine, die sich unter
der Einwirkung des Stromes dreht.

Flie also die elektrische Energie Fig. 29. -‘('l‘;f)h‘:‘t"“?g"{:tz’gil‘).U"""’"""
in mechanische Energic umsetzt.

Eine solche von Gleichstrom angetricbene Maschine heifit ein Gleich-
strommotor. Mit ihr auf derselben Achse, wie man sagt, direkt
gekuppelt ist eine zweite Maschine, die durch die erste in Rotation
versetzt, einen Gleichstrom von jener Spannung (50—60 V') erzeugt.
wie er fiir die Zwecke der (zalvanisation brauchbar ist. Eine Maschine,
die von einer mechanischen Kraft in Bewegung versetzt, einen Gleich-
strom erzeugt, nennen wir Gleichstromdynamo. Die Wicklungen des
Gleichstrommotors wie die Wicklungen der Gleichstromdynamo sind
gegeneinander streng isoliert, so da der Patient, der im Strom-
kreis der Dynamomaschine liegt, keinen Kontakt mit der StraBen-
leitung hat.

Eine derartige Verbindung eines Motors mit einer Dynamomaschine
heiBt ein rotierender Umformer und in unserem besonderen Falle, wo
Gleichstrom von hoher Spannung in Gleichstrom von niedriger Spannung
umgeformt wird, ein Gleichstrom-Gleichstromumformer. Heute wer-
den vielfach beide Maschinen aus Raumersparnis in ein einziges Gehduse
eingebaut (Fig. 29).
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¢) Apparate zum AnschluB an Wechselstrom.

Fiihrt die zentrale Leitung Wechselstrom und wollen wir an sie
einen Apparat anschlielen, der uns Gleichstrom fiir medizinische Zwecke
liefert, dann mufB3 naturgemifl eine ,,Umformung stattfinden. Diese
geschieht nach dem eben erorterten Prinzip mit Hilfe eines rotierenden
Umformers. Nur werden wir jetzt einen Motor wihlen, der fiir Wechsel-
strom gebaut ist, wahrend die Gleichstromdynamo dieselbe bleibt.
Wir haben in diesem Falle einen Wechselstrom-Gleichstromumformer.

Das Regulieren des Stromes.

Nach dem Oh mschen Gesetz ¢ = e : w konnen wir die Stromstarke
einerseits dadurch vergroflern, daf3 wir die Spannung erhéhen, anderer-
seits dadurch, da3 wir den Widerstand im Stromkreis herabsetzen.
Beide Moglichkeiten der Stromregulierung werden in der Elektrotherapie
praktisch verwertet. Auf dem ersten Prinzip beruhen der Elementen-
wihler und der Spannungsregler, auf dem zweiten der Regulierwiderstand.

Fig. 30. Einfacher Elementenwahler. Fig. 31. Doppelter Elementenwihler.

Der Elementenwéhler (Kollektor)!). Derselbe ermoglicht es, mittels
einer Kurbel, die auf einer Reihe von Kontaktknopfen schleift, eine
gewiinschte Anzahl von Elementen in den Stromkreis zu schalten, wie
dies aus der schematischen Abbildung (Fig. 30) ohne weiteres verstand-
lich ist. Mit der Zahl der eingeschalteten Elemente wichst die Spannung.
Diese Einrichtung hat den Nachteil, dafl die im Anfang der Reihe
liegenden Elemente ungleich mehr und héaufiger in Anspruch genommen
werden als die am Ende der Reihe befindlichen. Erstere werden dadurch
bereits zu einer Zeit erschopft sein, wo die letzteren vielleicht noch sehr
wenig abgenutzt sind.

Dies vermeidet man durch Anwendung eines Doppelkollektors (Fig. 31).
Derselbe besteht aus zwei gegeneinander isolierten Kurbeln, welche mit
den beiden Polen der Batterie in leitender Verbindung stehen. Dadurch,
dal3 diese Kurbeln voneinander unabhangig drehbar sind und daher
auf beliebige Knopfe eingestellt werden konnen, kann jede gewiinschte

1) Die Bezeichnung ,,Kollektor** ist ungliicklich gewihlt, zumal dieser Name
in der Elektrotechnik bereits fiir eine bestimmte Einrichtung an den Dynamo-
maschinen vergeben ist.
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Elementengruppe, ja jedes Element einzeln fiir sich zur Stromlieferung
herausgegriffen werden, wodurch eine gleichmaBige und vollstindige
Ausnutzung der Batterie ermdglicht wird.

Der einfache wic der Doppelkollektor gestatten nur eine sprung-
weise Erhohung der Spannung, indem bei dem Zuschalten jedes neuen
Elementes die Spannung ruck-
weise um 1,5V anwichst. Dort,
wo es auf eine moglichst gleich-
mafige und feine Regulierung
der Stromstiarke ankommt, wird
man an ihrer Stelle Apparate
wiahlen, welche eine ganz sub-
tile Abstufung der Spannung
erlauben. Solche Apparate sind
der Spannungsregler und der
Regulierwiderstand.

Der Spannungsregler. Verbinde ich zwei Punkte verschiedener
Spannung 4 und E mitcinander durch cinen lingeren Leitungsdraht,
so flieBt in diesem cin
Strom (Fig. 32). Kr hat
die Richtung von A
nach E, wenn in A die
Npannung eine hohere
ist als in £. Auf jedem
Punkt des Leitungs-
weges ist die Spannung
ecine etwas verschie-
dene, sie ist um so
ardller, je ndher der betreffende Punkt dem Punkte 4 liegt und je
weiter er von dem Punkte £ entfernt ist. Die Spannung nimmt in der
Richtung von 4 nach E kontinuierlich ab.

Wire dem nicht so, so konnte ja in dieser
Richtung kein Strom flieBen. Wollten wir
die GroBe der Spannung graphisch dar-
stellen, so wire sie gegeben in dem Punkte A
durch 4 4,, in dem Punkte B durch B B,
usw. Als hydrodynamisches Analogon diene
ein mit Wasser gefiilltes Gefidl}, das ein
langeres horizontales AusfluBBrohr trigt
(Fig. 33). FlieBt das Wasser durch dieses
aus, so ist der in den Steigrohren ersicht- i, 35 Spannungsregler (Schema).
liche Druck ein analog verschiedener.

Lege ich nun an einen derartigen Widerstandsdraht einerseits in
dem Punkte E, andererseits an einer beliebigen anderen Stelle C' dic
Endpunkte eines zweiten Stromkreises an, so wird in diesen ein Teil
des Hauptstromes abzweigen (Fig. 34). Die Stirke des in diesen Neben-
kreis abflicBenden Stromes wird um so grofer sein, je groler die

Fig. 32. Der Spannungsabfall auf dem Leitungsweg.
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Spannungsdifferenz an seinen Abzweigepunkten ist. Diese aber wichst,
wie wir gesehen haben, in dem Mafle, als die Abzweigestellen auseinander-
riicken, je weiter also C gegen 4 hin verlegt wird. Dieses Prinzip der Span-
nungsveranderung  be-
nutzt der Spannungsreg-
ler, auch Spannungswéh-
ler oder Spannungsteiler
genannt, bei dem auf
einem Drahtwiderstand
cinGleitkontakt verscho-
ben werdenkann(Fig.35).

Der Regulierwiderstand. Die Stromstirke in einem Kreis kann man
auch dadurch verdndern, daB man in denselben einen verinderlichen
Widerstand cinschaltet. Diesen Widerstand kann man, wie man zu

Fig. 35. Spannungsregler (Ansicht),

Fig. 36. Regulierwiderstand im Hauptschlus. Fig. 837. Regulierwiderstand im Nebenschlus.

sagen pflegt, im Hauptschlul oder im Nebenschlull anordnen. Tm ersteren
Fall (Fig. 36) haben wir es mit einem einzigen Stromkreis zu tun, in
welchem Widerstand und Patient in Reihe oder hintereinander geschaltet
sind. Der Strom in diesem Kreis wird um so stirker werden, je mechr
man von dem Regulierwiderstand ausschaltet.

Im zweiten Fall (Fig. 37) haben wir es mit zwei Stromkreisen zu tun,
die parallel oder nebeneinander geschaltet sind. Dem Strom stehen also
zwei Wege offen, einerseits der durch den Widerstand, andererseits der
durch den Kérper. Er wird jenen vorzugsweise gehen, der fiir ihn der
bequemere ist. Erschweren wir ihm den ersten der beiden erwihnten
Wege, indem wir Widerstand einschalten, so wird der Strom, der durch
den Korper geht, anwachsen und umgekehrt ).

Der Widerstand im Nebenschluf8 wird heute so gut wie nicht mehr
gebraucht, der Widerstand im HauptschluB kommt noch ofters bei
galvanischen Batterien zur Anwendung. Die AnschluBapparate werden
durchwegs mit Spannungsreglern versehen, weil diese die Abstufung
der Spannung bzw. der Stromstérke von Null bis zu dem verfiigbaren
Maximum in der vollkommensten Weise ermiglichen. IDer geringe
Stromverlust, der dadurch gegeben ist, dal ein Teil des Stromes un-

1) Dies gilt nur unter gewissen Voraussetzungen (Abfall der Klemmenspan-
nung), anf die hier nicht niher ecingegangen werden kann,
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genutzt durch den Drahtwiderstand fliefit, fallt bei zentralem Anschlufl
nicht in die Wagschale.

Das Messen des Stromes.

Strommesser (Galvanometer). Zum Messen der Stromstirke bedienen
wir uns der Eigenschaft jedes stromfiihrenden Leiters, in seiner Umgebung
cin Magnetfeld zu erzeugen, also magne-
tische Krifte zu aullern. Bringen wir einen
stromdurchflossenen Draht in die Nahe
ciner in Ruhe befindlichen Magnetnadel, so
wird didse aus ihrer Nordsiidrichtung ab-
¢elenkt und sucht sich senkrecht auf die
Richtung des Stromes cinzustellen.  Die
Grolle der drehenden Kraft steht im ge-
raden Verhiltnis zur Stirke des Stromes, so
daf3 wir aus der Ablenkung der Nadel einen
RiickschluBl auf die Stiirke des Stromes zie-
hen konnen. Nach diesem Prinzip gebaute
Ntrommesser heillen Nadelgalvanometer. .

Wir konnen dieses Prinzip aber auch f,‘.‘,‘e\"s‘p,.?:,{’;,'{’3:3,‘;,‘:,1@:‘,‘,‘,‘,‘:‘},‘:‘3
uinkehren. Nehmen wirstatt der zitternden Nebenschliissen.
Magnetnadel einen starken permanenten Hufeisenmagnet und bringen
wir zwischen seine Pole einen stromdurchflossenen Leiter, der leicht be-
weglich ist, so werden auch hier zwischen Magnet und Leiter dieselben
Krifte und Gegenkrafte wirk-
sam werden. Da der Magnet
aber jetzt unbeweglich, der
Leiter dagegen beweglich ist.
s0 werden sie in einer Dre-
hung oder Ablenkung des
letzteren ihren sichtbaren
Ausdruck finden.

Technisch kommt der Ge-
danke in folgender Weise zur
Ausfiihrung (Fig. 38). Auf
einer Spule oder einem Rahm-
chen, das an zwei Spitzen umn
seine Achse drehbar ist, ist
ein diinner Leitungsdraht in
mehrfachen Windungen auf-
gewickelt. Die Spule, die
einen Zeiger trigt, der iiber einer Skala spielt, befindet sich im Felde
cines kriftigen permanenten Hufeisenmagneten.  Durchfliet nun ein
Strom dic Spule, dann wird diese und mit ihr der Zeiger abgelenkt,
und das um so mehr, je kriiftiger der Strom ist.

Galvanometer dieser Konstruktion werden als Spulengalvanometer
oder als Galvanometer nach Deprez bezeichnet. Fiir die Galvanisation

Fig. 39. Milliamperemeter.
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werden heute ausschlieBlich MeBinstrumente dieser Art verwendet.
Wird ihre Skala empirisch nach Milliampere geeicht, so nennt man sie
Milliamperemeter (Fig. 39).

Strommesser mit verinderbarem MeBbereich. Da in der Therapie
einmal Stréome von nur 1—2 MA (Galvanisation des Ohres), ein anderes
Mal solche von 100-—200 MA (elektrische Vollbader) verwendet werden,
ist es wiinschenswert, ein Galvanometer zu besitzen, das ebenso Bruch-
teiles eines MA wie mehrere hundert MA anzuzeigen vermag. Diese
Aufgabe erfiillen die Galvanometer mit verinderbarem MeBbereich.

Haben wir z. B. ein Milliamperemeter, dessen Eichungsumfang
von 0—5 MA reicht, so konnen wir das gleiche Instrument auch zur
Messung groBerer Stromstirken verwenden, wenn wir an ihm einen
sogenannten NebenschluBl anbringen (Fig. 38). So ein Nebenschlull
ist nichts anderes als ein zum Galvanometer paralleler Stromkreis,
der einen ganz bestimmten Teil des Stromes, der sonst durch das Gal-
vanometer gchen wiirde, an diesem vorbeileitet. Bemessen wir den
Widerstand des Nebenschlusses gerade so, dall er 9mal kleiner ist als

der der Spulenwicklung des Galvanometers,

so werden 9 Teile des gesamten Stromes

durch den NebenschluB3, also an dem Gal-

vanometer voriiber, und nur 1 Teil durch

das Galvanometer selbst flielen. Ist der

NebenschluBl eingeschaltet, so wird also

nur ;o des wirklich verwerteten Stromes

durch das Galvanometer gehen, dieses also

auch nur 1/, desselben anzeigen. Die An-

gaben des Milliamperemeters werden dem-

Fig. 40. Voltmeter. nach 10 mal so hoch eingewertet werden

missen als ohne Verwendung des Neben-

schlusses. Ein Ausschlag auf Teilstrich 1 bedeutet jetzt nicht 1,

sondern 10 MA, ein solcher auf Teilstrich 5 jetzt 50 MA. Wir konnen

also mit dem Galvanometer auf diese Weise Strome bis zu letzterer
Starke messen.

Bringen wir einen zweiten Nebenschluf3 an, der %/, des gesamten
Stromes ableitet, so dal} nur !/, desselben durch das (Galvanometer
geht, so konnen wir das MeBherecich des Instrumentes bis auf 500 MA
erweitern.

In der Regel sind die Milliamperemeter fiir Galvanisation mit zwei
derartigen Nebenschliissen ausgeriistet, einem solchen, der das urspriing-
liche MeBbereich von 0—35 MA auf 50 MA und einem solchen, der es
auf 500 MA vergroBert. Diese Nebenschliisse sind in das Innere des
Strommessers selbst eingebaut und durch Drehen eines Knopfes nach
Bedarf ein- und auszuschalten.

Spannungsmesser (Voltmeter). Der Bau des Spannungsmessers
beruht auf folgender Uberlegung: Herrscht an den Polen einer Strom-
quelle eine Spannungsdifferenz von 1V, so wird diese Spannung in
einem Stromkreis von 1000 £ Widerstand nach dem Ohmschen



Die Behandlung mit Gleichstrom. Galvanisation. 27

Gesetz ¢ = ¢:w einen Strom von 0,001 A oder 1 MA erzeugen. Bei
einer Spannung von 2V betriagt die Stromstirke 2 MA usw. Wenn
wir also einem Milliamperemeter, das einen Eigenwiderstand von 1 ©
besitzt, noch einen solchen von 999 2 vorlegen, so koénnen wir dieses
Instrument auch zur Spannungsmessung benutzen, wobei ein Ausschlag
desselben von 1 MA 1V bedeutet. Will man ein derartiges Instrument,
nur zu Spannungsmessungen verwenden, so baut man den nétigen Wider-
stand unmittelbar in das Galvanometer ein und eicht seine Skala nach
Volt. Man hat so einen Spannungsmesser oder ein Voltmeter (Fig. 40).

Die Elektroden und die sonstigen Hilfsgerite.

1. Elektroden, Leitschniire und Polklemmen.

Die Elektroden. Fiir die Galvanisation kommen entweder Elek-
troden in Form rechteckiger, runder oder ovaler Platten in Anwendung
oder Spezialelektroden besonderer Konstruktion. Die letzteren, welche
zur Behandlung bestimmter Organe, wie des Auges, des Ohres, des
Kehlkopfes, der Blase usw., dienen, werden in den therapeutischen
Abschnitten iiber die Erkrankungen dieser Organe ihre Beschreibung
finden. An dieser Stelle wollen wir uns ausschlieBSlich mit den Platten-
clektroden beschiftigen. Die Bedingungen, welche diese erfiillen sollen,
sind die nachstehenden.

1. Die ElektrodengroBBe. Jeder Elektrotherapeut soll iiber
einen doppelten Satz von Elektroden in abgestufter Grolle verfiigen.
Ich verwende seit Jahren eine Serie von Plattenelektroden, die ich als
Normalelektroden bezeichne und deren Flicheninhalt sich in folgender
Weise abstuft (Fig. 41):

Breite [Linge Flacheninhalt in cm®

6 x 8 = 50 (genau 48)

6 x10= 60
8 < 12 - 100 (genau 96)
10 = 15 - 150

12 x 17 := 200 (genau 204)
14 x 22 = 300 (genau 308)

16 x 25 = 400
18 x 28 = 500 (genau 504)
20 x 30 = 600

Fig. 41. Normalelektroden.r

Wie man sieht, ist die Breite und Lénge der einzelnen Platten so
gewahlt, daB ihre Oberfliche in Quadratzentimetern genau oder wenig-
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stens sehr angendhert einer runden Zahl entspricht. Diese wird als
Flicheninhalt auf der Riickseite der Elektrode vermerkt (Fig. 42).
Dadurch ist die Moglichkeit gegeben, sich mit dem &rztlichen Hilfs-
personal in rascher und unzweideutiger Weise dariiber zu verstdndigen,
welche Elektroden in einem gegebenen Fall zurAnwendung kommen sollen.
In weiterer Verfolgung desselben Gedankens habe ich die gleiche Groen-
skala, wie ich hier vorwegnehmen
will, auch fiir meine Diathermie-

elektroden aus Blei gewihlt.
2. Die Metalleinlage. Jede
Plattenelektrode besitzt eine Me-
talleinlage aus Britannia, Alumi-
nium, Zink oder einem anderen
Metall, die geniigend biegsam sein
soll, damit sie sich bis zu einem
gewissen Grade der Korperober-
flache, insbesondere der Rundung
der Extremititen, anpassen lafit.
3. Der Uberzug. Dieser be-
steht aus einem wassseraufsaugen-
den Gewebe,wie Baumwolle, Lein-
wand, Leder u.dgl. Der Uberzug
hat die Aufgabe, die elektrolyti-
schen Zersetzungsprodukte, die
sich an der Grenze zwischen ihm
und der Metalleinlage bilden, auf-
zunchmen und von der Haut ab-
zuhalten, um diese vor ciner Ver-
dtzung zu schiitzen. Er muB} da-
her geniigend dick sein und auch
Fig. 42. Elektroden zur Galvanisation. die Rianderund Ecken gut decken,
wo es erfahrungsgemil am hiufigsten zu solchen Verdtzungen kommt.
Ein Nachteil der meisten Elcktroden ist der, daB ihr Uberzug nicht
abnehmbar ist, daher nicht entsprechend gereinigt werden kann, was
um so notwendiger
wire, als die Llol\tl()-
4 den meist abwechselnd
von verschiedenen

Kranken benutzt wer-
Fig. 43. Elektroden mit auswechselbarem Uberzug, der mittels d Um di -
eines Ringes gespannt und festgeklemmt wird (Relniger, dCN. LN diesen Nach-

Gebbert & Schall). teil wenigstens teil-
weise zu beheben, unterlege ich die Elektroden beim Gebrauch mit
einem losen Stiick Frottierstoff in entsprechender Grofle. Diese Unter-
lagen werden nach jeder Behandlung griindlich gereinigt und von Zeit
zu Zeit ausgekocht. Bisweilen nehme ich auch eine doppelte Unterlage
und verwende dann als Elektrode eine gewdohnliche Bleiplatte, wie ich
sie zur Diathermic empfohlen habe.
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Im Handel kommen auch Elektroden mit auswechselbaren Uber-
ziigen vor (Fig. 43). Die Befestigung ihres U"berzuges geschieht mittels
eines Spannringes aus Zellulose, der, iiber die Elektrode
gedriickt, denselben an den Réndern festklemmt. Leider
1aBt sich dieser Mechanismus nur fir
Plattenclektroden kleineren Formats
verwenden.

4. Elcktrodenhalter und Elek-
trodenklemme. Die Elektroden wer-
den entweder an einem Elektrodengritf
(Fig. 44),der anschraubbarist. gehalten.,
oder sic werden mittels Binden befestigt.
Im letzteren Fall tragen si¢ zur Anbrin-
gungciner Leitungsschnur eine Klemme.

Die Leitsehniire (Kabel). Den Elek-
troden wird derStromdurch Leitxchniire
oder Kabel (Fig. 45) zugefiihrt. Diese
sind, um biegsam zu sein. aus ciner Reihe feiner Metallfiden hergestellt
und tragen einen isolierenden (“berzug aus Baumwolle, Seide oder
Gummi. Fir die
Elektrodiagnostik
ist es zweckmallig,
Leitschniire  mit
verschiedenfarbi-
gem Uberzug, rot-griin oder rot-schwarz, zu verwenden. Gewohnt
man sich daran, eine bestimmte Farbe stets mit einem bestimmten Pol
zu verbinden. so hat man den Vorteil, sich
durch einen Blick auf das Kabel sofort
Uber dic Polaritit der Elektrode orientieren
zu konnen. Die Kabel tragen an ihren Enden
entweder einen Kabelstift oder einen Kabel-
schuh (Fig. 46). Nicht selten ist es not-
wendig, zwei Elektroden an denselben Pol
anzuschlieBlen. Fiir diesen Zweck verwendet
man vorteilhaft zweifach geteilte oder ge-
gabelte Kabel.

Die Polklemmen. Die beiden Pole einer
galvanischen Stromquelle werden als posi-
tiver Pol (Anode) und als negativer Pol
(Kathode) unterschieden und dementspre-
chend mit -~ oder —  bezeichnet. Da
es bei Reparaturen an den Apparaten bis-
weilen vorkommt, dall die Pole vertauscht
werden, so soll jeder Arzt in der Lage  pig.16. Kabelstiftund Kabelschuh.
sein, die Richtigkeit der angegebenen
Bezeichnung selbst nachzupriifen. Dies geschicht in folgender Weise.

1. Taucht man die Stifte der zwei Kabel, die an den Polklemmen

Fig. 44. Elektrodenhalter.

——

Fig. 45. Leitschniire (Kabel).
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befestigt sind, in ein Glas Wasser, so wird dieses durch den Strom elek-
trolytisch zersetzt. Derjenige Pol, an dem sich der Wasserstoff abscheidet,
zeigt die stdrkere Gasentwicklung, er ist die Kathode.

2. Zur Unterscheidung der Pole kann man auch ein sogenanntes
Polreagenzpapier verwenden, das ist Filtrierpapier, welches mit Phenol-
phthaleinlésung imprégniert ist. Setzt man auf dasselbe, nachdem man
es angefeuchtet hat, die Stifte der beiden Elektrodenschniire auf, so
wird beim Durchgang eines Stromes sich die Umgebung des negativen
Poles alsbald rot fiarben, infolge des Alkalis, das hier zur Abscheidung
gelangt (S. 139).

Die Pole der Stromquelle tragen Klemmen zur Befestigung der
Leitschniire oder Kabel. Ich mdchte an dieser Stelle die prinzipielle
Forderung aufstellen, alle Klemmen an elektromedizinischen Apparaten,
Elektroden oder sonstigen Hilfsgeraten so einzurichten, daf an ihnen
in gleicher Weise Kabelstifte und Kabelschuhe befestigt werden kénnen.
Dadurch wird es maoglich, jedes Kabel fiir jeden Apparat zu verwenden,
was das Arbeiten wesentlich vereinfacht und erleichtert.

2. Stromunterbrecher.

Unterbrecher fiir Handbedienung (Schalter). Das Ein- und Aus-
schalten des Stromes geschieht durch einen Schalter (Unterbrecher).
Dieser ist entweder ein Hebelschalter, der durch Stellung auf einen
Kontakt (E) den Strom ein-, durch Stellung auf einen zweiten Knopf

(4) ihn wieder ausschaltet oder er ist ein Dosenschalter,
wie er fir Lichtleitungen iiblich ist. Neuderdings sind an
vielen Apparaten die Schalter mit den Spannungsreglern
in der Weise verecint, dafl die erste Drehung oder Ver-
schiebung dieser den Strom einschaltet, jede weitere Be-
wegung ihn langsam verstdrkt (schalterlose Apparate).
Fiir manche therapeutische, insbesondere aber diagnostische
Zwecke ist es vorteilhaft, einen Schalter (Unterbrecher)
an der Elektrode selbst anzubringen (Unterbrecherelektrode),
um mit derselben Hand, welche die Elektrode halt, den
Strom ein- und ausschalten zu konnen (Fig. 47).
Fig. 47. Elek- Zur Behandlung von Muskellahmungen und Atrophien
trodephalter werden vielfach rhythmische Stromunterbrechungen ange-
brecher-  wendet. Zu diesem Behufe hat man automatische Strom-
vorriehtuog i nterbrecher gebaut, welche den Strom taktmiBig ein- und
ausschalten. Ihr Antrieb erfolgt entweder mechanisch (Metronom-
unterbrecher) oder elektrisch (Motorunterbrecher). Sie liefern einen
rhythmisch unterbrochenen oder zerhackten Strom.

Metronomunterbrecher. Das von dem Wiener Mechaniker Milzel
erfundene Metronom wird von den Physiologen seit langem zur selbst-
tatigen Stromunterbrechung gebraucht. Fiir diesen Zweck ist es fol-
gendermaflen ausgestattet (Fig. 48). An dem durch ein Uhrwerk in
Bewegung erhaltenen Pendel ist eine Querstange angebracht, welche
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zwei Kontaktstifte tragt. Diese tauchen abwechselnd in zwei mit Queck-
silber gefiillte Népfchen. Das Quecksilber in beiden Gefdflen steht
durch eine geteilte Leitung mit dem einen Pol, das Pendel und mit ihm
die Kontaktstifte stehen mit dem anderen Pol der Stromquelle in Ver-
bindung. Beim Eintauchen des Stiftes in das Quecksilber wird somit
der Stromkreis geschlossen.

Die Dauer des Stromschlusses kann dadurch variiert werden, dal
man mittels der Schrauben S die Stifte hoher oder tiefer stellt. Das
Tempo der Unterbrechungen wird durch Ver-
stellen des Laufgewichtes (7 an der Pendelachse
verandert. Schaltet man das eine Quecksilber-
gefall aus, dann wird die Zahl der Strom-
unterbrechungen, da jede zweite Unterbrechung
ausfallt, auf die Halfte reduziert.

Meist wird der Metronomunterbrecher
¢gleichzeitig als automatischer Stromwender
gebaut, in welcher Form er auf 5. 34 be-
schrieben und abgebildet ist.

Motorunterbrecher. Nach der Zahl der
Unterbrechungen, welche sie in der Sekunde
ausfithren, kann man sie in solche von hoher
und solche von niedriger] Frequenz unter-
scheiden. Erstere haben eine durchschnittliche
Unterbrecherzahl von 1—2, letztere von etwa 100 in einer Sekunde.

Zu den niederfrequenten Unterbrechern gehort der Undulator
von Kowarschik. Ein
kleiner  handlicher
Apparat (Fig.49)1).
der in Verbindung
mit jedem bereits
vorhandenen  An-
schluBBapparat  ge-
braucht werden
kann, der einen
Motorumformer hat,
auf dessen Achse i i )
der Undulator auf- Fig. 49. Undulator von Kowarschik.
gesetzt wird. Er liefert rhythmisch zerhackten Strom nach Art des
Metronomunterbrechers. Die Zahl seiner Unterbrechungen kann durch
die Umdrehungsgeschwindigkeit des Motors reguliert werden, die Zeit
des Stromschlusses mit Hilfe einer einfachen Vorrichtung verlingert
oder verkiirzt werden.

Der Undulator dient auch zur Erzeugung von Schwellstromen,
zu deren Abnahme er ein besonderes Klemmenpaar besitzt. Er vereint
also in einfachster Form die Funktionen eines automatischen Unter-
brechers und eines Schwellstromapparates in sich (S. 34).

1) Erzeugt von Siemens & Halske.

Fig. 48. Metronomunterbrecher.
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Zu den Motorunterbrechern hoher Frequenz zéhlt der Unterbrecher
von Ledue (Fig. 50 u. 51). Derselbe besteht aus einer Hartgummischeibe
von etwa 1 cm Dicke, an deren Peripherie 4 voneinander isolierte Metall-
segmente angebracht sind. Diese Scheibe wird durch cinen eigenen
Motor oder durch den Motor eines AnschluBapparates, auf dessen Achse
sie aufsitzt, in Rotation versetzt. Dabei schleifen auf ihrem Rande
2 Biirsten (Kontaktfedern), von denen die eine mit dem einen Pol.
die zweite mit der Fortsetzung dieser Leitung zum Patienten in Ver-
bindung steht.

Kommen wihrend der Scheibendrehung beide Federn auf das gleiche
Metallsegment zu liegen, so stellt dieses zwischen ihnen eine leitende

Fig. 50. Unterbrecher von Leduc (Ansicht). Fig. 51. Unterbrecher von Leduc (Schema).

Verbindung her, der Stromkreis wird geschlossen. Er wird aber in
demselben Augenblick wieder unterbrochen, wo auch nur eine der beiden
Federn die leitende Metallbriicke verlif3t und auf den Hartgummirand
der Scheibe iibertritt. Erst wenn das nachfolgende Metallsegment beide
Schleifkontakte gleichzeitig aufnimmt, tritt wieder Stromschluf3 ein.

ol e (4 41 A

Fig. 52, Kurve des Leducstromes.

So wechseln bei einer Umdrehung Stromschlu8 und Stromoffnung vier-
mal miteinander.

Die Dauer des Stromschlusses ist verinderlich dadurch, daB beide Biirsten
gegeneinander beweglich sind, ihre Kontaktpunkte auf dem Scheibenrand also
einander genidhert oder voneinander entfernt werden konnen. Je niher sie ein-
ander gebracht werden, desto linger ist die Zeit, die sie gemeinsam auf dem gleichen
Metallsegment verweilen, um so linger also die Dauer des Stromschlusses. Dem-
entsprechend kleiner muB natiirlich die Ze't der Stromoffnung werden. Das Ver-
hdltnis zwischen Stromschlufl und Strompause ist an einer Skala direkt ablesbar.
Es soll nach Leduc normaler Weise 1 : 9 betragen.

Macht der Motor pro Minute 1500 Umdrehungen, so ergibt dies 4 X 1500
= 6000 Unterbrechungen in der Minute, d. i. 100 in der Sekunde. Die Dauer des
Stromschlusses wiirde bei obigem Verhiltnis also !/ . die Dauer der Stroméffnung
/1000 Sekunden betragen (Fig. 52). Strome dieser Verlaufsform heilen in der Medi-
zin auch kurzweg Leducstrome.
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3. Stromwender.

Stromwender tiir Handbedienung. Jede Wendung des Stromes setzt
dic Unterbrechung desselben voraus, worauf die Einschaltung in ent-
gegengesetzter Richtung erfolgt. Dadurch wird die Polaritét der Elek-
troden vertauscht. Die Stromwender erméglichen dies mit einem ein-

Fig. 38. Stromwender nach Striimpell Fig. 84. sStromwender nach Striimpell
Schema). (Ausicht).
zigen Handgriff. Von der groBien Zahl verschiedener Typen seien nur
zwei der gebriuchlichsten erwihnt.
Ler Stromwender nach Striimpell (Fig. 53 u. 54) besteht aus einer
Doppelkurbel, welche bei Stellung auf N (Normal) die in der Figur an-

Fig. 35. Stromwender auf Normalstellung, Fig. 36. sStromwender auf Wendestellung.

gegebenen Pole, bei Stellung auf W (Wendung) eine Umkehrung dieser
ergibt, wie aus der Verfolgung des Stromverlaufes ohne weiteres her-
vorgehen diirfte.

Eine viel gebrauchte Form des Stromwenders ist in Fig. 53 u. 56sche-
matisch dargestellt. Eine Hartgummischeibe trigt zwei bogenformige
Metallsegimente. welche die Aufgabe haben, von 4 vorhandenenKontakten
je 2 miteinander paarweise zu verbinden. Da die Scheibe drehbar ist,

Kowarschik, Elektrotherapie. 3
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so ist bei Stellung auf ,Normal die Verbindung eine andere als bei
Stellung auf ,,Wendung‘‘. Dadurch wird aber auch, wie ein Vergleich

]
&
g

57. Leitungsschema 2zu Fig. 58.

Fig. 38. Metronomunterbrecher und -wender nach

Bergonié und Huet.

der beiden Figuren ergibt, die Richtung
des Stromes im Korper umgekehrt.
Metronomunterbrecher und -wender.
Der beschriebene Metronomunterbre-
cher (S. 30) kann gleichzeitig die Funk-
tionen eines selbsttitigen Stromwenders
iibernehmen, wenn man die Zahl der
Kontaktstifte, desgleichen die der
Quecksilbernipfchen von zwei auf vier
vermehrt und letztere in geeigneter
Weise miteinander verbindet (Fig. 57).
Ein derartiges nach den Angaben von
Bergonié und Huet gebautes In-
strument 1) wird in Frankreich viel
beniitzt (Fig. 58). Es liefert einen in
Fig. 59 wiedergegebenen Strom, der
gegeniiber dem einfach unter-
brochenen oder zerhackten
Strom andauernd gleicher Rich-
tung den Vorteil hat, dafl bei
ihm die elektrolytische Wirkung
weniger zur Geltung kommt.
Motorunterbrecher und -wen-
der. Es gibt auch clektrisch an-
getriecbene Apparate, welche den
Strom rhythmisch unterbrechen
und wenden. Der bekannteste
von ihnen ist der Apparat von
Truchot.

4. Schwellstromapparate.

Begriff des Schwellstromes.
Unter Schwellstrom verstehen
wir einen Strom von langsam
anschwellender und langsam ab-
schwellender Intensitit, wie wir
ihn zum Beispiel erzeugen, wenn

Fig. 69.

wir mittels des Spannungsieglers
den Strom 2—4 Sckunden lang
von Null bis auf ein Maximum

ansteiven und dann wicder ebenso langsam absteigen lassen. Appa-
rate. welche solche Strome automatisch erzeugen. heillen Schwellstrom-

apparate.

1) Erzeugt von A. Gaiffe. Pavis.
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Man kann natiirlich jede Stromart in die Form eines Schwellstromes
bringen, in der Regel sind es der faradische und der sinusoidale Wechsel-
strom, die als Schwellstrome beniitzt werden. Dic Bedeutung dieser
Strome liegt darin, daf3 sie Muskelbewegungen auslosen, welche den will-
kiirlich ausgefiihrten ungleich dhnlicher sind, als die Muskelzuckungen,
welche durch plétzliche Stromunterbrechungen bewirkt werden (S. 196).

Schwellstromapparate. Bergoni¢ war der erste, der einen derartigen
Apparat baute (18953)!). Er besteht aus einem in Reihe mit dem Pa-
tienten geschalteten Fliissigkeitswiderstand, in den durch einen Elek-
tromotor ein Kontakt langsam eingesenkt und wieder gehoben wird.
Auf gleichem Prinzip beruht der etwas einfachere Apparat von Bordier.
Sehr brauchbar ist der neuerdings von Laquerriére verbesserte On-
duleur vond’Arsonval. der einen ringférmigen Drahtwiderstand be-

Fig. 60. Myomotor von Becker.

niitzt, auf dem ein Gleitkontakt schleift?). \Weitere Apparate wurden
von Zimmern und Turchini, Bordet u. a. franzésischen Autoren
angegeben.

In Deutschland ist die Behandlung mit Schwellstrémen erst in den
allerletzten Jahren etwas bekannter geworden. Hier hat W. Becker
einen sehr vielseitigen, leider aber auch sehr komplizierten Apparat
konstruiert, den er Myomotor (Fig. 60) nennt, einen AnschluBapparat,
der Gleichstrom, Ledueschen Strom und Wechselstrom in Form von
Schwellungstromen liefert 3).

ZweckmiBiger crscheint es. den Schwellungsmechanismus nicht
mit einer bestimmten Stromgquelle zusammen zu bauen, sondern ihm
die Gestalt eines Zusatzapparates zu geben, der in Verbindung mit

1) Erzeugt von S. Maury und Pélissé, Lyon.
) Erzeugt von A. Gaiffe, Paris.
3) Erzeugt von R. Neifert & Co., Hamburg.

3#
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jedem bereits vorhandenen galvanischen oder faradischen Apparat
gebraucht werden kann. Derart ist der Schwellstromapparat von
Heuner?!) und der Undulator von Kowarschik. Letzterer ist ein
ganz kleiner Apparat, der auf die Motorachse eines beliebigen AnschluB-
apparates aufgesetzt wird, durch den er seinen Antrieb erhilt. Er
liefert nicht nur Schwellstrom, sondern, wie bereits erwéhnt, auch
zerhackten, das ist rhythmisch unterbrochenen Strom (Fig. S. 31).

I1I. Die Behandlung mit Wechselstrom niederer
Frequenz. Faradisation.

Allgemeines.

Begriff des YWechselstromes. Bei demn Gleichstrom wirkt die elek-
tromotorische Kraft stets in gleicher Richtung, die Elektronen wandern
daher stets in demselben Sinn. Anders beim Wechselstrom. Hier
wechselt die Richtung der e.m. Kraft ununterbrochen in entgegen-
gesetztem Sinn, dementsprechend ist auch die Bewegungsrichtung der
Elektroden (Tonen) eine andauernd wechselnde. Sie fithren keine fort-
schreitende Bewegung, also keine eigentliche Wanderung aus, sondern

Tig. 61. Sinusstrom. Fig. 62, Faradischer Strom.

sie pendeln oder schwingen um ein stabiles Zentrum gleich wie ein Uhr-
pendel um scine Gleichgewichtslage. Die Wechselstrome heiflen daher
auch Schwingungsstrome.

Wollen wir den Verlauf eines Wechselstromes als eine Funktion der
Zeit graphisch darstellen, so ist er durch eine Linie gegeben, welche
bald oberhalb bald unterhalb der Abszisse verliduft, wobei die abwechselnd
positiven und negativen Werte der Kurve die wechselnde Bewegungs-
richtung versinnbilden. Im (iegensatz dazu behilt die Gleichstromkurve
stets das gleiche Vorzeichen. verlduft also je nach der Stromrichtung
andauernd iiber oder unter der Abszisse.

Die Fig. 61 u. 62 geben die Kurven der beiden am hiufigsten in der
Elektrotherapic gebrauchten Wechselstromformen wieder. Wie man
sieht. ist es fiir den Begriff des Wechselstromes vollkommen gleich-
giiltig. ob die positiven und negativen Teile der Kurve symmetrisch

1) Erzeugt von Reiniger. Gebbert & Nchall,
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sind oder nicht. Es ist weiterhin ganz und gar gleichgiiltig, ob die Kurve
eine ununterbrochene Linie darstellt oder ob sie durch Strompausen
unterbrochen ist. Wiederum weise ich darauf hin, daB die Bezeichnung
unterbrochener Strom mit der Bezeichnung Wechselstrom in keiner
Weise identifiziert werden darf, wie dies in der clcktromedizinischen
Literatur leider immer noch geschieht.

Niederfrequente und hochfrequente Wechselstréme. Den positiven
Abschnitt einer Kurve (Wellenberg) zusammen mit dem nachfolgenden
negativen Abschnitt (Wellental) bezeichnet man als eine Welle oder
cine Schwingung. Die Zeit, welche eine Schwingung zu ihrem Ablauf
braucht, heifit Schwingungsdauer oder Periode (7'). Diec Zahl der
Schwingungen, welche ein Wechselstrom in einer Sekunde vollzieht,
heif3t seine Schwingungszahl oder Frequenz (1;T).

Die Frequenz ist in den weitesten Girenzen verédnderlich. Bei den ge-
wohnlichen Wechselstromen, wie sie zur Beleuchtung und fiir industrielle
Zwecke verwendet werden, betrigt sie durchschnittlich 50 fiir 1 Sekunde.
Esgibt aberauchWechselstrome (Radiotelegraphie),beidenendie Frequenz
cinige 100000, ja solche, bei denen sie eine oder mehrereMillionen in der
Sekunde zahlt. Wir konnen darnach Wechselstrome niederer und Wechsel-
strome hoher Frequenz (Hochfrequenzstrome) unterscheiden. Die Grenze
zwischen beiden ist nicht zahlenmaBig festgelegt. In der Elektrotherapic
sprechen wir von Hochfrequenzstromen dann, wenn die sekundliche
Schwingungszahl die Gréflenordnung von 1 Million erreicht.

Darstelluing von Wechselstromen. Faraday war der erste, der
Wechselstrome darstellte. Er fand, daB in einem in sich selbst geschlosse-
nen Leiter, wie in einem Drahtkreis oder in einer Drahtspule, immer
dann cin kurzdauernder eclektri-
scher Strom entsteht, wenn einin
der Nihe befindlicher Stromkreis
geoffnet oder geschlossen wird
(Fig. 63). Man nennt die so ent- -—J
standenen momentanen Strome
induzierte oder Induktionsstrome, auch sekundire Strome im Gegen-
satz zu dem sie erzeugenden Strom, den man als priméren bezeichnet.

Die bei der Offnung und die bei der SchlieBung erzeugten Induktions-
strome haben eine verschiedene Verlaufsrichtung, und zwar hat der
bei der SchlieBung entstehende Strom die entgegengesetzte, der bei der
Offnung entstehende die gleiche Richtung wie der primire Strom. Ist
man daher imstande, einen Stromkreis sehr rasch hintereinander zu
offnen und zu schlieen, so werden in dem zweiten Leiter Stromstof3e
von abwechselnd entgegengesetzter Richtung, das ist nichts anderes
als ein Wechselstrom, erzeugt.

Die gleiche induzierende Wirkung wie das SchlieBen und das Offnen
des priméren Stromes hat aber auch jede Verstirkung oder Schwéchung
desselben und ebenso jede Anniherung und jede Entfernung zwischen
primdrem und sekundirem Stromkreis. Die Verstirkung, bzw. die
Annédherung, kommen in ihrer Wirkung der StromschlieBung, die

Fig. 63. Elektroinduktion.
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Schwéchung, bzw. die Entfernung, der Stroméffnung gleich. Alle auf
diese Weise erzeugten Induktionserscheinungen fafit man unter dem
Namen der Elektroinduktion zusammen.

Induktionsstrome lassen sich aber auch durch Magnete hervorrufen,
seien dies nun natiirliche oder Elektromagnete. Nahert man einer

geschlossenen Drahtspule einen Magnet,

so hat dies die gleiche Wirkung wie

d1e Annaherung eines Stromkreises. Ana-

s gilt fiir die Entfernung (Fig. 64).

Dlese Art der Induktion bezeichnet man
als Magnetoinduktion.

Die Elektroinduktion ist im Grunde genommen wesensgleich mit
der Magnetoinduktion, denn jeder Stromkreis erzeugt um sich ein Ma-
gnetfeld und diese magnetischen Krifte des priméren Stromes sind es,
welche die Induktionserscheinungen auslosen.

Fig. 64. Magnetoinduktion.

Die Apparate zur Erzeugung von Wechselstrom.

1. Der Schlitteninduktionsapparat.
a) Bau des Apparates.

Allgemeines. Der Bau des Apparates (Fig. 65) beruht auf folgendem
Prinzip: Ein Strom von konstanter Spannung wird durch eine Draht-
spule geschickt und auf

diesemWege durch einen

automatischen Unter-

brecher in rascher Folge

unterbrochen und ge-

schlossen. Dieser zer-

hackte Gleichstrom in-

duziert in einer zweiten

Spule, welche mit der

erstenin keinerleitenden

Fig. 65. Schlitteninduktionsapparat. \'erbindung steht, einen

Fig. 66. Schema ecines Schlitteninduktionsapparates.
K :: Kondensator.

Wechselstrom. der mittels Elektroden dem Kranken zugefiihrt wird
(Fig. 66). Dic drei wesentlichen Bestandteile des Apparates sind:
1. Die Primiirspule: 2. die Sekundiirspule: 3. der Unterbrecher.
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Die Primirspule trigt eine Wicklung aus nicht sehr zahlreichen Win-
dungen cines etwa 1 mm dicken, isolierten Drahtes, dessen Widerstand
durchschnittlich 1—2 2 betrigt. Diese Spule wird mit einem Gleich-
strom von 1 oder 2 galvanischen Elementen gespeist. Am giinstigsten
ist eine Stromquelle mit einer Spannung von 4 V.

In der Priméirspule sind in der Regel noch einige diinne, oxydierte
oder lackierte Eisenstébe einzuschieben, die durch den Strom der Spule
magnetisiert werden und so deren induktive Wirkung auf die Sekundar-
spule verstidrken.

Die Sekundirspule. Die Zahl ihrer Windungen ist eine grofiere als
die der Primirspule. Da der fiir sie verwendete Draht gleichzeitig
diinner ist, so ist ihr Widerstand ein ziemlich hoher. Er pflegt zwischen
300—2000 2 zu liegen.

Die freien Enden des Drahtes fithren zu Klemmschrauben, welche
die Bezeichnung S tragen und an welche die Elektroden angeschlossen
werden. Die Sekundérspule ist in der Regel auf einem Schlitten mit
der Hand oder einem Zahnradtrieb iiber die Primérspule zu schieben.

Wihrend man in Deutschland die Schlitteninduktorien nur mit einer
cinzigen Sekundarspule ausristet, haben viele franzosische Apparate
zwel (selbst drei) austauschbare Spulen, eine mit wenigen Windungen
eines dicken Drahtes (courant de quantité) und eine mit mehr Win-
dungen eines dinnen Drahtes (courant de tension).

Der Unterbrecher. Der durch die Primérspule flieende Gleichstrom
wird durch einen Unterbrecher nach dem Prinzip des Wagnerschen
Hammers automatisch unterbrochen. Der Hammer besteht aus eincr
federnden Lamelle, die an einem Ende fest-
geklemmt ist und an ihrem anderen Ende ein
Stiick Eisen tragt. Dieses steht einem Kisen-
kern gegeniiber, welcher von dem Primirstrom
umflossen wird (Fig. 67).

Dem Hammerstie]l gegeniiber befindet sich
eine Schraube, welche mit dem einen Pol der
Stromquelle in Verbindung steht, wahrend der _ _
zweite durch den FuB einer Siule zum Hammer- F'R‘G"&T&i?ﬁ?{bmlm
stiel fiihrt. Berihrt die Spitze der Schraube
den Hammer, dann ist der Stromkreis geschlossen. Der Primir-
strom umkreist den Eisenkern und macht ihn zum Magneten. Da-
durch wird der Hammer angezogen. Sein Stiel verliert den Kontakt
mit der Schraubenspitze: Der Strom ist unterbrochen. Nunmehr ver-
schwindet aber auch der Elektromagnetismus des Eisens. Dieses 1aBt
den Hammer los. der infolge der Elastizitit seines Stieles zuriickfedert
und dabel wieder gegen die Spitze der Schraube schligt. Der Strom-
kreis ist geschlossen und das Spiel beginnt von neuem.

Unterbrechungszahl. Die Zahl der Unterbrechungen betrigt durchschnitt-
lich 15—30 in der Sekunde. Sie ist in geringen Grenzen durch Drehen an der
Kontaktschraube verinderlich. Um die Frequenz in groBerem MafBe verinderlich
zu machen, hat man den Wagnerschen Hammer in maunigfacher Weise modifi-
ziert. Von diesen zahlreich~n Madifikationen, die eine griéBere Bedeutung fiir
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den Physiologenals fiir den Elektrotherapeuten haben, sei nur der Kugelunter-
brecher von M.YMeyer erwihnt (Fig. 68). Bei diesem steht der schwingende
Hammerstiel mit einer Pendelstange in Verbindung,
die ein kugelformiges Laufgewicht tragt, durch dessen
Verstellung die Schwingungsdauer des Pendels und
damit dic des Hammers in ziemlich weiten Grenzen
verindert werden kann.
Fir die meisten therapeutischen Zwecke eignet
sich am besten eine Unterbrecherzahl von etwa 20
in der Sekunde. Sie reicht hin, um die Muskeln in
tetanische Kontraktion zu versetzen. Unterbrechungs-
zahlen ven 40—50 und dariiber, wie sie nicht selten
die kleinen Induktionsapparate mit primitiven Hammer-
unterbrechern aufweisen, sind iiberfliissigerweise hoch
und werden nicht sehr angenehm empfunden.,

b) Der faradische Strom.

Der Primérstrom ist ein konstanter Strom,
Fig. 68, Kugelunterbrecher der rhythmisch unterbrochen und geschlossen
von ML Meyer. wird. SchlieBt man einen solchen Strom, so
steigt derselbe nicht, wie man von vornherein erwarten sollte, augen-
blicklich zu seiner durch das Ohmsche Gesetz definierten Stirke an,
sondern braucht, um diese zu erreichen, eine bestimmte, wenn auch ganz
kurze Zeit. Seine Stromkurve erhebt sich daher nicht in einer vertikalen,
sondern in einer schrig ansteigenden Linie zu jener Horizontalen, die
die Stromstirke wihrend der
Dauer des Stromschlusses angibt
(Fig. 69).

Ganz ahnlich sind die Ver-
héltnisse beim Offnen eines
Gleichstromes. Auch jetzt sinkt
derselbe nicht im Augenblick,
also nicht in einer Vertikalen
zur Abszisse ab, sondern in einer
steil abfallenden Linie, die einer
¥ig. 60, Primir- und Sekundirstrom eines sehr kurzen Zeitdauer entspricht.
aradischen Schlittenupparates Diese Erscheinung findet ihre

Erklirung in der Selbstinduktion der Primérspule.

Dic Sclbstinduktion. In gleicher Weise wie ein galvanischer Strom bei
seiner SchlieBung und Offnung Induktionsspannungen und somit Induktions-
strome in einem benachbarten Leiter erregt, erzeugt er auch solche auf seiner eigenen
Bahn, insbeondere dann, wenn diese die Form einer Spule oder Spirale hat. Man
nennt diese Strome Selbstinduktions. oder Extrastréme. Dieselben entstehen
ebenso wie die in einem zweiten Leiter induzierten Strome nur bei der Offnung
und SchlieBung des Primirstromes, also dann, wenn dieser seine Stiarke andert.
Die Extrastrome haben ebenso wie die sckundiaren Induktionsstrome eine wech-
selnde Richtung.

Der bei der SchlieBung entstehende Extrastrom ist dem ihn erzeugenden
Primirstrom entgegengesetzt gerichtet, er ist die Ursache, daB der Strom, welcher
geschlossen wird, nicht unmittelbar zu seiner vollen Starke anwichst, sondern
diese erst dann erreicht, wenn der Extrastrom abgelaufen ist. Umgekehrt ist die
Offnungsspannung dem primiren Strom gleichgerichtet. Sie sucht den Strom, der
eben unterbrochen wurde, noch eine Zeitlang fortzusetzen und so sein plotzliches
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Verschwinden zu verhindern. Da nun aber die Offnungsspannung erst in jenem
Moment entstehen kann, in dem der Stromkreis unterbrochen wird, so miite
dem Offnungsextrastrom der Weg abgeschnitten sein und die Offnungsspannung
wirkungslos bleiben, wenn sich die Unterbrechung des primiren Stromkreises
mit mathematischer Exaktheit in einem Moment abspielen wiirde. Doch die Unter-
brechung vollzieht sich in Wirklichkeit nicht pétzlich. Die Plétzlichkeit der Unter-
brechung wird durch die Offnungsspannung vereitelt. Sie bringt in dem Moment,
in dem sich die Unterbrecherkontakte voneinander trennen, zwischen diesen einen
Funkeniiberschlag (Offnungsfunken) hervor, wodurch die bereits eingeleitete
Unterbrechung paralysiert wird. Die Entstehung des Offnungsfunkens hat die
Folge, daB der Primarstrom iiber den Funken wie iiber eine Briicke weiterstromt
und daB der zur Entwicklung gelangende Offnungsextrastrom ebenfalls iiber den
Funkenweg abfliet. Die rasche Entfernung der Unterbrecherkontakte bewirkt
jedoch, daB der Primirstrom und der Offnungsextrastrom sehr schnell abklingen
und damit der Futke und der StromfluB erloschen. Der Abfall des Primirstromes
ist infolgedessen ein viel steilerer als der Anstieg desselben.

Die Selbstinduktion wirkt also auf die Bewegung des Stromes, bzw. der Elektro-
nen, in dhnlicher Weise wie das Beharrungsvermogen oder die Trigheit auf die
mechanische Bewegung von Massen.

Der Offnungsextrastrom. Der sich beim  Schlitteninduktoriuin
zwischen Schraubenspitze und Hammerstiel ausbildende Offnungs-
funke ist in mehrfacher Hinsicht schiadlich, vor allem dadurch. daf3 er
das rasche Erloschen des Primirstromes verhindert, wodurch dessen
Induktionswirkung auf die Sekundarspule verringert wird. Denn diese
ist um so kréftiger, je rascher die Intensitdtsdnderung des Primér-
stromes erfolgt, mit anderen Worten, je rascher dessen Magnetfeld
verschwindet.

Fizeau hat aus diesem Grunde empfohlen, dem Primaérkreis einen
Kondensator parallel zu schalten, dessen Belegungen cinerseits mit der
Schraube, andererseits mit dem Hammer in Verbindung stehen (Fig. 66).
Dadurch wird die e. m. Kraft, welche mit der Unterbrechung entsteht
und die sich sonst iiber die Unterbrechungsstelle als Funke ausgleicht,
in die Bahn des Kondensators geleitet, iiber dessen Belegungen sich sie
ausbreitet, um sie aufzuladen. Auf diese Weise kann dic Offnungs-
spannung unschadlich gemacht werden.

Man kannden Offnungsextrastrom aber auch therapeutisch verwerten.
Wenn man an Stelle des Kondensators den menschlichen Korper ein-
schaltet, dann gleicht er sich durch diesen aus. Man bezeichnet diese
¢leichgerichteten StromstroBle des Extrastromes in der Therapie auch
als priméren Induktionsstrom. Um ihn fiir therapeutische Zwecke ab-
nehmen zu konnen, triagt die Primérspule in der Regel zwei Klemmen,
die mit dem Buchstaben P gckennzeichnet sind. Der Offnungsextra-
strom wird an Stelle des sckundiren Induktionsstromes insbesondere
bei elektrischen Bidern angewendet. Badeinduktionsapparaten fehit
infolgedessen héaufig die Sckundérspule.

Der Sekundiirstrom. In der Sekundirspule flieBt ein Strom nur in
jener Zeit, in der die Intensitdt des Primédrstromes eine Anderung er-
fahrt, also bei der SchlieBung und Offnung desselben. Die Spannung
des Sekunddrstromes ist um <o grofier. je rascher unter sonst gleichen
Verhdltnissen dic Intensititsinderung des Primérstromes erfolgt.
Da diese bei der Offnung cine raschere ist als bei der SchlieBung, so
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ist auch der bei der Offnung induzierte Strom ungleich héher gespannt
als der bei der SchlieBung induzierte. Die sekundiren Offnungsstrome
ergeben demnach eine Folge
hoher und steiler, die Schlie-
Bungsstrome dagegen eine Reihe
ganz flach verlaufender Kurven
(Fig. 69).
— - — DanachdemDubois-Rey-
Fig.70. Der faradische Strom ist vom physiologischen
Standpunkt ein unterbrochener Gleichstrom hoher Mondschen KErregungsgesetz
Spanoung. die Reizwirkung mitder Steilheit
der Spannungskurve wéchst, so sind es so gut wie ausschlieBlich die
Offnungsinduktionsschlage, welche therapeutisch wirksam sind. Ihnen

Sekundirstrom

Primérstrom

Fig. 71. Oszillogramm eines guten faradischen Stromes. Die Primirspule wurde mit Akkumulatoren
von 4 Volt Spannung gespeist.

gegeniiber konnen die Schliefungsinduktionsstéfe vollkommen vernach-
lassigt werden. Physikalisch ist der feradische Strom zwar ein Wechsel-
strom, physiologisch dagegen ist er, wenn wir ausschlief8lich die wirk-
samen Offnungsimpulse beriicksichtigen, einem unterbrochenen Gleich-

|_ | I [ | L | “ ¥ |
[ I - ! .'II - | ,'. W Sekundarstrom
[ | I{ ” If f{ | I

Primérstrom

Fig. 72. Oszillogramm eines schlechten faradischen Stromes. Die Primidrspule wurde von der
Dynamo eines AnschluBapparates gespeist unter Vorschaltung eines Widerstandes von 600 Ohm.
Der Sekundirstrom: ist ganz entstellt.

strom hoher Spannung gleichzustellen (Fig.70). In diesem Sinne tragen
viele sekundare Induktionsspulen auch die Polbezeichnung -+ und —.

Fir die Kurve des Sekundirstromes ist die Spannung des Primiir-
stromes von wesentlichem EinfluB. Durch eine ungeeignete Spannung
desselben kann der charakteristische Verlauf des Sekundirstromes
ganz und gar verdndert werden. wie dies aus dem Vergleich der
oszillographiseh  aufgenommenen  Originalkurven (Fig. 71 und 72)
ersichtlich ist.
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2. AnschluBapparate.
a) Der Sinusstrom.

Der einphasige Sinusstrom. In den elektrischen Zentralen wird der
Wechselstrom durch Dynamomaschinen erzeugt. Diese tragen in einem
Kreis angeordnet, eine Reihe von eisenerfiillten Spulen, Induktions-
spulen oder Anker genannt, an denen von Gleichstrom gespeiste Elektro-
magnete vorbeirotieren. Die Anndherung und Entfernung dieser in-
duziert in den Spulen Stréme von wechselnd entgegengesetzter Richtung.
Infolge der gleichformigen Bewegung der Magnete ist der von ihnen
induzierte Wechselstrom ein gleichmaBig an- und abschwellender,
dessen positive Halbwelle vollkommen symmetrisch ist mit der nega-
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Fig. 73. Sinusstrom des Berliner Elektrizititswerkes (Oszillogramm).

tiven (Fig. 73). Ein derartiger Wechselstrom heifit Sinusstrom. Die
Behandlung mit ihm hat man mit einem ctwas schwerfialligen Namen
..sinusoidale Faradisation' getauft.

Die Spannung, bzw. die Stromstéirke, eines solchen Stromes éndert
sich wiithrend des Ablaufes einer Periode in ganz gleicher Weise wie der
Sinus eines Winkels,
der von 0 bis 360° /7 [a¥~\'
wichst  (Fig. 74).
Derselbe steigt. wie

bekannt, von 0 an,

um bei 90° scinen

;zr(')liten I)OSiti‘.en Fig. i4. Einphasiger Sinusstrom.

Wert zu erlangen,

sinkt dann ab und erreicht bei 180° wicder die Nullinie. er erhebt sich
bei 270°zu seinem negativen Maximum, um sich schlieBlich wieder auf 0
zu verkleinern.

Der Unterschied zwischen dem faradischen und dem sinusoidalen
Strom wird durch den Vergleich der beiden Fig. 61 u. 62klar. Die Kurve
des Sinusstromes ist eine kontinuierliche, deren positive und negative
Hailften symmetrisch sind, die Kurve des faradischen Stromes ist eine
diskontinuierliche und von asymmetrischem Verlauf. Der faradische
Strom ist vom elektrotherapeutischen Standpunkt ein Mittelding zwischen
cinem pulsierenden Gleichstrom und einem Wechselstrom. ich méchte
sagen, er ist cin hemiparetischer oder hinkender Wechselstrom.

Der dreiphasige Sinusstrom oder Drehstrom. Es gibt auch Dynamo-
maschinen. die statt cines einzigen Sinusstromes gleichzeitie deren drei
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erzeugen. Um das zu konnen, miissen sie drei von einander getrennte
Leitungssysteme besitzen, mit denen dic Induktionsspulen in bestimmter
Weise umwickelt sind. Die drei in diesen Leitungen induzierten Wechsel-
strome sind einander voéllig gleich in ihrem Spannungsverlauf und in
ihrer Frequenz, ihre Kurven sind somit kongruent. Sie unterscheiden
sich einzig und allein dadurch, dal} der Verlauf jedes einzelnen dicser
drei Stréme von dem des anderen zcitlich verschieden ist. Wenn wir
ihren Spannungsverlauf als Funktion der Zeit graphisch darstellen wollen,
so werden sich ihre Kurven nicht einfach decken, sondern gegeneinander
verschoben sein, da ein Strom gegeniiber dem andern ctwas verspitet
ist (Fig. 75). Man sagt: Die drei Strome haben gegeneinander eince
Phasenverschiebung. Diese Phasenverschiebung betrdgt 1/; einer
Periode. Wenn wir eine ganze Periode in dem Winkelmal3 von 360°
ausdriicken, also 360°:3 = 120°. Der erste Strom ist eben in Phase 0,
wihrend der zweite den Phasenwert von 120°, der dritte, noch um
weitere 120° voraus, den Phasenwert 240° hat.

Dic drei Spulensysteme, in welchen diese drei Wechselstrome ent-
stehen, haben natiirlich insgesamt 6 Pole. 3 dieser Pole werden in

der Maschine sclbst untercin-

720° ander in passender Weise ver-

bunden, |, verkettet™, wie man zu

sagen pflegt, die 3 anderen fiithren

/ zu Abnehmeklemmen, von wel-

chen der Strom nach auflen bis

zur Verbrauchsstelle gefiithrt wird

Fig. 75. Dreiphasiger Sinusstrom oder Drehstrom. (Flg 93) EinWechselstrom dieser

Art lauft also auf 3 Leitungs-

drahten, denen 3 freie Pole entsprechen. Er wird als dreiphasiger
Wechselstrom oder kurzweg als Drehstrom bezeichnet.

Seine Anwendung erfordert, was nach dem Gesagten leicht einzu-
schen ist, nicht zwei, sondern drei Elektroden. Legt man diese an den
Korper an, so zirkuliert zwischen je zwei Elektroden ein Wechselstrom,
da sie ja als die Enden der drei Leiter gegeneinander andauernd eine
Spannungsdifferenz aufweisen. Der dreiphasige Wechselstrom wird
so gut wie ausschlieflich im elektrischen Vollbad angewendet, in das
in diesem Falle drei Elektroden eingesenkt werden.

b) Apparate zum AnschluB an Wechselstrom.

Das Prinzip der Spannungstransformation. Der Wechselstrom der
Zentralen kann nicht ohne weiteres therapeutisch verwendet werden,
da seine Spannung in der Regel zu hoch ist, sie betragt ja meist 110
oder 220 V. Es handelt sich also darum, diese zu hohe Spannung
auf das fiir medizinische Zwecke geeignete MaB, das ist im Maximum
30—60 V' herabzudriicken. Dies geschieht am zweckméafBigsten durch
einen Spannungstransformator.

Die Konstruktion desselben beruht auf den Erscheinungen der In-
duktion. In gleicher Weise wie ein Gleichstrom. der unterbrochen wird.
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infolge der Intensitdtsdnderung scines Kraftfeldes bei der Schlicflung
und Offnung in einem zweiten Leiter Induktionsstréme erzeugt, tut dics
auch ein Wechselstrom, da dessen Stromstdrke sich ja kontinuierlich
andert. Leiten wir in die Primérspule eines Induktionsapparates einen
Wechselstrom, so wird in der Sekundérspule desselben ein ganz analoger
Wechselstrom erscheinen, nur von anderer Spannung. Die Grofle dieses
letzteren Faktors hingt wesentlich von dem Verhéltnis der Zahl der
priméren Windungen
zur Zahl der sekun-
diren Windungen
(Transformations-

koeffizient) ab.

Ist die Zahl der
sekundéren Windun-
gen grofler als die der

TIMaTr . . Fig. 76, Schlittentranstormator zum direkten Anschlug
primaren, “dd'nfl hat an Stralienstrom fiir sinusoidale Faradisation.
der sekundire Strom,

eine hohere Spannung als der primére. Ist das Verhéltnis wingekehrt,
hat die primédre Spule mehr Windungen als die sekundére, dann hat
der sekundére Strom einc niedrigere Spannung als der primére. Wollen
wir also den Strallenstrom von 110 oder 220 V auf eine Spannung
von 50—60 V transformieren, dann brauchen wir einen Transformator,
dessen Primdrspule eine groBere Zahl von Wicklungen (cines diinneren
Drahtes). dessen Sckundérspule eine entsprechend kleinere Zahl von
Wicklungen (eines dickeren Drahtes) besitzt. Einen kleinen derartigen
Transformator nach Art eines Schlitteninduktoriums zeigt Fig. 76.

Fig. 77. Fig. 78. Fig. 9.
Die drei Typen eisengeschlossener Transformatoren.

Der Spannungstransformator ist ein Induktionsapparat besonderer
Bauvart. Um die Induktionswirkung der Primérspule auf die Sekundir-
spule moglichst gro zu machen. gibt man ihin nicht die Form eines
Schlitteninduktors, sondern eines ,.eisengeschlossenen’ Transformators.
Cber die eine Seite eines Rahmens, der aus einzelnen iibereinanderge-
legten Eisenblechen hesteht, ist die Primidrspule gewickelt. welche von
dem StraBenstrom durchflossen wird. Uber dieser liegt unverschieblich
die Sckundirspule, aus welcher der niedergespannte Wechselstrom zur
therapeutischenVerwertung entnommen wird (Fig.77). Statt heide Spulen
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iibereinander zu legen, konnen sie auch nebeneinander(Fig.78) oder an zwei
gegeniiberliegenden Seiten des Eisenrahmens angeordnet werden (Fig.79).

Der Eisenrahmen hat den Zweck, die magnetischen Kraftlinien,
welche in der Primérspule entstehen, in geschlossenem Zug durch die
Sekundérspule zu fithren, um einen Verlust derselben, wie er beim Durch-
tritt durch die Luft infolge der Streuung entstehen wiirde, zu vermeiden.

c) Apparate zum AnschluB an Gleichstrom.

Der Gleichstrom-Wechselstromumformer. Fiihrt die zentrale Leitung
Gleichstrom, und will man mit Sinusstrom behandeln, so braucht man
einen Umformer, einen sogenannten

Gleichstrom -Wechselstromumformer.
Derselbe wird meist in Form der Ein-
ankertype ausgefiihrt. Das ist im Gegen-

satz zu dem friither beschriebenen Wech-

selstrom-Gleichstromumformer eine ein-
zige Maschine, im wesentlichen ein
Gleichstrommotor, der von dem zen-
B st o aricliung eines tralen Gleichstrom in Bewegung versetzt
' wird (Fig. 80). Er trigt an seiner Achse
zwei Schleifringe, die mit der Ankerwicklung des Motors an zwei ent-
gegengesetzten Punkten verbunden sind. Von diesen Ringen 1aBt sich

Fig. 81. Sinusstrom eines AnschluBapparates mit Gleichstrom-Wechselstromumformer (Oszillo-
gramm). Vergleiche damit Fig. 73.

nun ohne weiteres ein Sinusstrom abnehmen. (Auf die physikalische
Erklarung dieser Erscheinung kann an dieser Stelle nicht nidher ein-
gegangen werden.) Fiihrt diec Achse drei Schleifringe, die mit drei
Punkten der Ankerwicklung, welche voneinander um je 120° abliegen,
in Verbindung stehen, so vermag die Maschine auch dreiphasigen
Wechselstrom oder Drehstrom zu liefern.

Von der Giite des Umformer hingt wesentlich die RegelmaBigkeit
des gelieferten Sinusstromes ab (Fig. 81).

Das Regulieren des Stromes.

Der Sehlitteninduktionsapparat. Bei diesem wird dic Spannung des
Sekundérstromes vornchmlich in zweifacher Art reguliert. Erstens da-
durch. daBl man die Sckundirspule iiber die Primirspule verschiebt.
Je mehr beide Spulen einander decken, von um so mehr Kraftlinien wird
die Sekundiirspule durchsetzt. um =o hoher ist die Spannung des in ihr
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induzierten Stromes. Je mehr man die Sekundérspule aus dem Magnet-
feld der Primarspule herausbewegt, desto niedriger wird die Spannung.
Als MaBstab des gegenseitigen Abstandes dient eine Zentimeter- und
Millimeterteilung, die an einer Schiene des Apparates angebracht ist.

Eine zweite Methode der Regulierung ist die, die Induktionswirkung
der Primirspule durch einen Kern aus weichem Eisen zu verstirken
oder zu schwichen. Schiebt man ein Biindel von Weicheisenstdben in
die Hoéhlung der Primérspule ein, so werden diese durch den sie um-
kreisenden Strom magnectisiert und vermehren so dessen Feldstirke,
wodurch die Spannung des Szkundérstromes gesteigert wird.

AnschluBapparate. Der Sinusstrom der AnschluBapparate wird in
gleicher Weise reguliert wie der Gleichstrom derselben, also durch einen
Spannungsregler oder Spannungswéhler (S. 23). Regulierwiderstinde
im Haupt- oder NebenschluB3 kommen fiir moderne Apparate nicht mehr
in Betracht.

Das Messen des Stromes.

Allgemeines. Die Spannung und die Stromstérke dndern sich beim
Wechselstrom ununterbrochen, indem sie periodisch von Null bis zu
einer bestimmten Hohe ansteigen, um dann wieder auf Null abzufallen.
Sie haben also in jedem Zeitmoment einen anderen Wert. Wir miissen
uns darum fragen: Was versteht man unter Stromstérke oder Intensitét
eines Wechselstromes ?  Spricht man von Stromstérke eines Wechsel-
stromes kurzweg, so meint man damit dic sogenannte effektive Strom-
stirke, das ist ein bestimmter Mittelwert aus allen Einzelwerten, die
zwischen Null und dem Maximum liegen.

Es sei an dieser Stelle gleich vorweggenommen, dafl wir zur Messung
von Stromstérken, wie wir siec gewohnlich zur Faradisation benotigen,
das sind Bruchteile, hiéchstens Einheiten von Milliampere, bisher in
der Elektrotherapie ein geeignetes Melinstrument nicht besitzen. Zwar
gibt es auch Amperemeter fiir solche geringe Stromstérken, dieselben
sind jedoch mit Riicksicht auf die subtile Handhabung, welche sie er-
fordern (Spiegelablesung u. dgl.) fiir unsere Zwecke nicht brauchbar.
Erst flir Stromstirken von 10—20 MA und dariiber, wie sie bei den
elektrischen Bédern und der Bergonisation zur Anwendung kommen,
besitzen wir geniigend einfache Strommesser. Es sind dies die Hitzdraht-
amperemeter und dic Galvanometer mit Kommutiervorrichtung, welche
weiter unten beschriehen werden.

In Ermangelung eines geeigneten MeBinstrumentes sind wir daher
bei der Faradisation auf die subjektive Dosierung angewiesen, die sich
in erster Linie auf das Stromempfinden des Patienten stiitzt.

Der Wunsch nach ciner objektiven Dosierung hat die alten Elektro-
therapeuten verfiihrt, die Stromstirke nach dem Rollenabstand zu
messen, und da dies auch heute noch viclfach geschieht, so muf3 dieses
Verfahren mit einigen Worten kritisiert werden.

Der Rollenabstand. Zunachst muBl man sich dariiber im klaren sein, daf

bei der Anndherung der beiden Spulen wohl die Spannung des Sekundirstromes
steigt, aber durchaus nicht in einem geraden Verhiltnis zur Verkiirzung des
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Abstandes. In einem konkreten Beispiel hiele dies: Ein Abstand von 5 cm entspricht
keineswegs einer doppelt so hohen Spannung als ein Abstand von 10 em. Es wichst
vielmehr die Spannung in einem ganz anderen, ungleich komplizierteren Verhiltnis.
Nun aber die Hauptsache. Die Spannung darf nie und nimmer mit der Strom-
stirke identifiziert werden, die ja fiir die physiologische wie therapeutische Wirkung
das Entscheidende ist. Wir wissen, dafl nach dem O h m schen Gesetz die Strom-
stirke bei gegebener Spannung durch den jeweils vorhandenen Widerstand be-
stimmt wird, der nach dem Zustand der Haut, der eingeschalteten KérpermaBe, der
ElektrodengréBe usw. auBerordentlich wechselt. Und esist ohne weiteres einzusehen,
daB ein Rollenabstand von 5 cm einmal eine groBere, ein zweites Mal eine ungleich
kleinere Stromstirke bedeutenkann.Ja, es istleicht moglich, daBbeicirem sehrgrofien
Widerstand ein Abstand von

5cmeiner geringeren Strom-

stirke entspricht als ein Ab-

stand von 10 cm bei sehr

geringem Widerstand. Das

MaBsystem des Rollenab-

standes wird so durch den

wechselnden  Widerstand

einfach auf denKopf gestellt.

Jetzt frage man sich:

Fig. 82. Fig. 83. Wenndiese unhaltbarenVer-
Schematische Darstellung eines Hitzdrahtamperemeters. hiltnisse bereits bei dem
Arbeiten mit ein und demselben Apparat bestehen, welchen Wert haben die Angaben
eines Autors fiir einen zweiten, der einen ganz anderen Apparat beniitzt, einen
Apparat, der verschieden ist nach der Zahl und Dicke der primiren und sekun-
direnWindungen,verschieden nach
seiner primiren Stromquelle, ver-
schieden nach der Frequenz seines
Unterbrechersusw. Esist geradezu
bedauerlich, wenn namhafte Auto-
ren ihre Zeit damit verschwendet
haben, um Tabellen iiber die Erreg-
barkeit der verschiedenen Nerven
und Muskeln nach dem Mage des
Rollenabstandes anzulegen. Ganz
unverstindlich aber ist es, wenn
solcheTabellen auch heute noch ab-
gedruckt werden. Nurdie Unkennt-
nis der elementarsten elektrischen
Gesetze kann den Rollenabstand als
ein MaB8 fiir die physiologische oder
therapeutische Einwirkung ansehen.
Hitzdrahtamperemeter.Ihre
Konstruktion beruht auf der
Erwiarmung, welche ein feiner
Draht crfahrt, der von einem
Strom durchflossen wird und die nach dem Gesetz von Joule (S. 86)dem
Quadrat der Stromstirke proportional ist. Die Erwdrmung ist von der
Richtung des Stromes unabhingig. Sie bedingt cine Verlingerung und
damit cine Durchbiegung des Drahtes, welche mittels einer geeigneten
Ubersetzung auf cinen Zeiger iibertragen wird, der an ciner empirisch
geeichten Skala die Intensitiat des verwendeten Stromes anzeigt (Fig. 82
und 83). Kin derartiges Instrument wie es zur allgemeinen Muskelgym-
nastik nach Bergonié verwendet wird. zeigt Fig. 84. Eine ausgedehnte
Verwendung findendicHitzdrahtinstrumente inderHochfrequenztherapie.

Fig. 84. Hitzdrahtamperemeter mit MeBbereich bis
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Galvanometer mit Kommutiervorrichtung. Die gewohnlichen Gal-
vanometer sind zur Messung von Wechselstromen nicht brauchbar, weil
ihr Zeiger die Richtung seines Ausschlages mit der Richtung des Stro-
mes wechselt. Er wiirde also bei sehr langsamem Richtungswechsel
andauernd pendeln, bei raschem Richtungs-
wechsel aber, wic ihn unsere Wechselstrome
aufweisen, iberhaupt nicht folgen konnen,
sondern in Ruhe bleiben.

Man kann jedoch auch ein gewdhnliches
Spulengalvanometer nach De prez zur Messung
von sinusoidalen Wechselstromen verwenden,
wenn man es mit einer Kommutiervorrichtung o wo 1ie tmwandiung von
verbindet. Diese sitzt auf der Achse der strom- Sinusstrom in  pulsierenden
liefernden Dynamo und hat die Aufgabe, jede ileichstrom.
zweite Halbwelle des Wechselstromes zu kommutieren, mit anderen
Worten den Sinusstrom in einen pulsierenden Gleichstrom zu verwan-
deln (Fig. 85). In dieser Form wird er in das (ialvanometer geschickt,
um dann riickverwandelt dem Patienten zugefithrt zu werden.

Derartige MeBeinrichtungen kommen bei clektrischen Béidern zur
Anwendung, bei denen der ein- oder mehrphasige Wechselstrom durch
einecn Motorumformer crzeugt wird.

Die Elektroden und die sonstigen Hilfsgerite.

Die Elektroden. Zur Faradisation werden im allgemeinen die gleichen
Elektroden verwendet wie zur Galvanisation. Am  gebriuchlichsten

sind Plattenelektroden verschiedener Forim und GroBo. die mit einem
- - .
feuchten Uberzug versehen zur Verwendung kominen. nicht so schr,

Kowarschik, Elektrotherapie. 4
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um eine Verdtzung der Haut zu verhindern, die ja beim Wechselstrom
nicht zu befiirchten ist, als vielmehr, um die Schmerzhaftigkeit des
Stromes durch einen moglichst guten Kontakt herabzusetzen. Nur sehr
grofle Elektroden, wie sie z. B. zur Bergonisation dienen, kénnen bei
Vermeidung allzu grofler Stromdichte metallisch nackt auf die Haut
gebracht werden.

Es gibt aber besondere Fille, in denen gerade der Hautreiz das
therapeutisch Erwiinschte ist. Hier bedient man sich nackter Elektro-
den in Form des faradischen Pinsels oder der faradischen Biirste (Fig. 86),
bei denen sich die Beriihrungsfliche auf die Spitzen einiger Metall-
faden reduziert, so daB die Stromdichte eine maximale ist. Es gibt
auch Doppelpinsel und Biirsten, die an einem einzigen Handgriff beide
Pole der Stromquelle, natiirlich gegeneinander isoliert, tragen, wodurch
die Anwendung einer zweiten indifferenten Elektrode wegfallt.

Die Hilfsgerédte, wie Stromunterbrecher, Schwellungsapparate, die
bei der Faradisation gebraucht werden, sind ganz die gleichen, wie wir
sie bereits bei der Galvanisation beschrieben haben.

Die Kombination von galvanischem
und faradischem Strom.

Die Anwendung des galvano-faradischen Stromes. LiBt man ein
Gewebe gleichzeitig von einem galvanischen und einem faradischen
Strom durchflieBen, so spricht man von einer Behandlung mit galvano-

faradischem Strom oder auch von

einer Behandlung mit Watteville-

schem Strom nach Watteville, der

dieses Verfahren zuerst empfohlen

hat. Praktisch gestaltet sich die

Ausfithrung desselben derart, dal}

man einen Pol einer Gleichstrom-

quelle mit einem Pol einer Wechsel-

stromquelle verbindet und die beiden

freien Pole mittels Elektroden dem

Korper aufsetzt. Es ist verstdnd-

Fig. 87. Watteville-Schalter. lich, daB eine derartige Kombina-

tion von galvanischem und fara-

dischem Strom einen hoheren Reizeffekt hat als der Gleichstrom oder
der Wechselstrom fiir sich allein angewendet.

Der Watteville-Schalter. Watteville hat einen Schalter angegeben, der es
in bequemer Weise erméglicht, eine vorhandene Gleichstrom- und Wechselstrom-
quelle bald einzeln fiir sich, bald kombiniert zur Anwendung zu bringen (Fig. 87).
Derselbe besteht aus einem Doppelhebel, der auf drei Metallklotze derart ein-
gestellt werden kann, daB er bald mit dem linken und mittleren (galvanischer Strom),
bald mit dem rechten und mittleren (faradischer Strom), bald mit dem linken und
rechten (galvano-faradischer Strom) in Kontakt ist.
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Die Anwendung des galvanischen
und faradischen Stromes.

Da die therapeutische Technik der Galvanisation wie die der Fara-
disation im wesentlichen die gleiche ist, wollen wir sie, um Wiederho-
lungen zu vermeiden, gemeinsam besprechen.

Der galvanische und der faradische Strom kann sowohl zur Behand-
lung einzelner Korperabschnitte wie zur Behandlung des ganzen Korpers
auf einmal Verwendung finden, wonach wir eine lokale und eine all-
gemeine Anwendung unterscheiden.

1. Die lokale Anwendung.
a) Das Anfeuchten, Befestigen der Elektroden und anderes.

Das Anfeuchten geschieht mit gewohnlichem, warmem Wasser,
nur in jenen Fillen, in denen der zu iiberwindende Kérperwiderstand
ein so grofer ist, dafl diec zur Verfiigung stehende Spannung zur Er-
zielung einer geniigenden Stromstdrke nicht ausreicht, beniitzt man
einen Zusatz von Kochsalz.

Das Befestigen. Die Elektroden bleiben entweder wihrend der
ganzen Dauer der Behandlung an gleicher Stelle (stabile Behandlung)
oder es wird die eine von ihnen (ausnahmsweise beide) andauernd be-
wegt (labile Behandlung). Bei der stabilen Behandlung kann man die
Elektroden, statt sie an einem Stiel zu halten, auch mittels Binden be-
festigen. Am zweckméBigsten sind hierfir Gummibinden, an zweiter
Stelle Flanellbinden. Bisweilen geniigt es, dall der Kranke sich auf die
Elektrode legt oder sich mit dem Riicken gegen dieselbe lehnt, um sie
in ihrer Lage zu erhalten. Auch das Auflegen eines Sandsackes wird
in vielen Fillen die Elektrode hinreichend fixieren. Stets ist beim
Anlegen der Elektroden darauf zu achten, dafl das abtropfende Wasser
die Wische des Patienten nicht durchnafit.

Die Hautpflege ist bei jeder langer dauernden elektrischen Behand-
lung im Auge zu behalten, damit man nicht durch das Auftreten
von ekzematosen Erscheinungen oder von Veratzungen gezwungen
wird, die Behandlung zu unterbrechen. Auch kleinste Epitheldefekte
sind vor jeder Behandlung mit Kollodium zu bedecken, einerseits weil
sie bei der Behandlung wegen der an ihnen stattfindenden Stromver-
dichtung lebhaft schmerzen wiirden, andererseits weil sie leicht zum Aus-
gangspunkt einer Veritzung werden. Ist nach der Behandlung dic
Haut gerotet, so wird sie mit einem indifferenten Streupulver einge-
pudert.

b) Die Lokalisierung des Stromes.

Das Grundgesetz der Lokalisation. Die Lokalisation des elektrischen
Stromes auf bestimmte Organe oder Organteile beruht auf der Erschei-
nung, dal der elektrische Strom vorwiegend den Weg des geringsten
Widerstandes geht. Physikalisch gesprochen: Stehen dem Strom mehrere

4*
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parallele Wege offen, so verteilt er sich auf diese derart, daB die Starken
der Teilstrome sich umgekehrt wie die Widerstinde ihrer Wege verhalten.

Haben wir es mit einem einzigen homogenen Leiter zu tun, so ent-
spricht der Weg des geringsten Widerstandes stets der kiirzesten, also
der geradlinigen Verbindung der beiden Elektroden. Es werden daher
diejenigen Teile am intensivsten von dem Strom getroffen, die auf
diesem Wege liegen.

Wir kénnen uns die Verteilung des Stromes zwischen zwei Elek-
troden durch Stromlinien veranschaulichen, deren mehr oder weniger
gedringter Verlauf uns ein MaB fiir die Dichte des Stromes darstellt.

Lokalisation mit zwei gleich groBen Elektroden. Stehen zwei gleich
groBe Elektroden einander parallel und direkt gegeniiber, so verlaufen
die Stromlinien nicht vollkommen parallel von einer zur andern, sondern
sie zeigen in der Mitte der Bahn ein Auseinanderweichen, eine Streuung,
die um so groBer wird, je groBer der Abstand der Elektroden im Ver-
hiltnis zu ihrer Oberfliche ist (Fig. 147, S.98). Nur dann, wenn der
Elektrodenabstand nicht gréBer ist als das 1—1'/,fache des Elektroden-
durchmessers, kann die Streuung praktisch vernachlissigt werden und
die Stromdichte auf dem ganzen Wege als gleichmidBig angesehen
werden (Fig. 148). In allen anderen Fillen ist die Stromdichte unmittel-
bar unter den Elektroden gréBer als anderswo. Wollen wir daher eine
moglichst homogene Durchstromung eines Gewebes, so miissen wir
unter Berilicksichtigung obigen Verhiltnisses die Elektroden um so
groBer wahlen, je weiter ihr Abstand ist.

Lokalisation mit zwei ungleich groBen Elektroden. Sind die Elektro-
den ungleich grof3, so verlaufen die Stromlinien unter der kleineren
gedrangter als unter der groBeren. Ist die GroBendifferenz eine wesent-
liche, so wird die kleinere Elektrode allein wirksam, aktiv oder different
werden, wihrend die groBere praktisch unwirksam, inaktiv oder indiffe-
rent bleibt.

Man wird bei der Behandlung mit ungleichen Elektroden die aktive
Elektrode méglichst nahe an den zu beeinflussenden Teil heranbringen,
die inaktive dagegen an einer entfernten Korperstelle aufsetzen. Wenn
die inaktive Elektrode auch nicht unmittelbar an der therapeutischen
Wirkung beteiligt ist, so ist es doch nicht vollkommen gleichgiiltig,
wohin man sie bringt. Sie hat einen gewissen richtenden EinfluB3 auf
die von der kleineren Elektrode ausgehenden Stromlinien, was in der
Elektrotherapie bisher so gut wie ganz vernachldssigt wurde. Nie darf
das zu behandelnde Organ auBerhalb des durch beide Elektroden ge-
gebenen Strahlenkegels liegen (Fig. 150, S. 98).

Diese Ausfithrungen sollen an dieser Stelle geniigen. Als ihre Fort-
setzung moge das iiber die Lokalisation des Diathermiestromes Gesagte
angesehen werden. Die bei der Diathermie auftretende Erwdrmung
laBt unmittelbar die Verteilung der Stromlinien im Gewebe erkennen,
da die Erwarmung mit der Dichte der Stromlinien wichst. Das dort
Gesagte gilt daher auch im vollen Umfang fiir die Lokalisation des
galvanischen und faradischen Stromes.
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¢) Die Dosierung des Stromes.

Die Einheit der therapeutischen Stromdosis. Die Dosierung des
Stromes wird bestimmt einerseits durch die Stromstirke, andererseits
durch die Stromdauer, d. i. die Dauer der Behandlung. Da der physio-
logisch therapeutische Effekt des galvanischen und faradischen Stromes
auf chemischen Verdnderungen beruht, welche der Strom auf seinem
Wege setzt, und diese Veranderungen der Stromstérke und Stromdauer
direkt proportional sind, so konnen wir das Produkt aus diesen beiden
Faktoren als ein Mal} unseres therapeutischen KEingriffes ansehen.
Driicken wir die Stromstérke in Milliampere, die Zeit in Minuten aus,
so stellt die Milliampere-Minute die Einheit der therapeutischen Strom-
dosis dar.

Die Stromstirke. Fiir die Dosierung der Stromstérke sind vor allem
zwei Dinge maligebend, die ElektrodengréBe und die Stromempfind-
lichkeit des Kranken.

1. Die ElektrodengrioBe. Die anwendbare Stromstirke steigt
mit der GroBe der beniitzten Elektroden, doch erfolgt der Anstieg beider
nicht in einem einfach geraden Verhiltnis. Das will sagen: Verwende
ich bei einer Elektrodengrofie von 10 cm? eine Intensitit von 2 MA,
so ware es ein Irrtum, anzunehmen, daf3 einer ElektrodengréBle von
100 cm? eine Stromstiarke von 20 MA cntspriche. Die sensible Wirkung

ist im letzteren Fall, trotz der gleichen Stromdichte (% = ~~2-0v),
eine ungleich groflere. 10 100

Diese Erscheinung beruht auf dem bekannten physiologischen Ge-
setz, daB ein sensibler Reiz bestimmter Qualitit mit der Grofle der
von ihm getroffenen Hautfliche wichst. Ein heifles Bad von 40° C,
das als Hand- oder FuB3bad noch angenehm empfunden wiirde, ist als
Vollbad vielleicht unertriglich. Es ist darum auch die Aufstellung
einer bestimmten, fiir alle Fille giiltigen Stromdichte, wie sie verschie-
dene Autoren gefunden zu haben glaubten, nicht méglich. Aus gleichem
Grund ist auch die Abkiirzung des Bruches, der die Stromdichte dar-
stellt (MA/cm?) nicht statthaft. Da die Stromstérke in engster Bezie-
hung zur ElektrodengroBle steht, so ist jede Verordnung, welche blof3
die Stromstirke, nicht aber die Elektrodengréfle angibt, sinnlos.

2. Das Stromgefiihl. Die obere Grenze der Stromstirke wird
in letzter Linie durch das Stromgefiihl des Patienten bestimmt. Dieses
zeigt nicht nur individuelle Verschiedenheiten, sondern ist auch ver-
schieden nach der Gegend der durchstromten Hautpartie, es wird
verindert durch periphere und zentrale Erkrankungen des Nerven-
systems und schwankt schlieBlich bei demselben Individuum selbst zu
verschiedenen Zeiten. Die Dosis des Stromes wird dadurch subjektiv
auBerordentlich beeinfluBt, wenn wir an dem Grundsatz festhalten
wollen, daB der Strom gut fiihlbar, doch keineswegs schmerzhaft sein
soll; es sei denn, daB es sich um Revulsionsmethoden handelt (faradischer
Pinsel, Biirsten), deren Absicht cs ist, cinen starken sensiblen Reiz zu
setzen.
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In allen Fillen ist der Strom zu Beginn der Behandlung nur langsam
bis zur vollen Hohe zu steigern (Einschleichen) und bei Beendigung der-
selben ebenso langsam wieder auszuschalten (Ausschleichen). Jede
plétzliche Stromesschwankung ist, wenn sie nicht einem besonderen
Zwecke wie der Muskelreizung dient, zu vermeiden. Die sogenannten
Uberrumpelungsmethoden (Kaufmann), bei denen ganz unvermittelt
starke Strome eingeschaltet werden, kénnen, wie die Erfahrung im Kriege
gelehrt hat, infolge ihrer Schockwirkung sogar lebensgefihrlich werden.

Die Stromdauer. Die Behandlungszeit wird
von verschiedenen Elektrotherapeuten sehr ver-
schieden bemessen. Wahrend die meisten deut-
schen Autoren sich mit einer Stromanwendung
von 5—10 Minuten begniigen, empfehlen fran-
zosische Autoren vielfach, die Sitzungen auf
1/, bis 1 Stunde auszudehnen. Meiner Ansicht
nach sind Behandlungen von 5—10 Minuten
dort, wo die Wirkung des Stromes auf einer
chemischen Beeinflussung des Gewebes (Neur-
algie, Neuritis usw.) beruht, durchaus wertlos.
Die Dauer solcher Sitzungen soll durchschnitt-
lich 20—30 Minuten betragen, kann aber unter
Umstanden selbst bis zu 1 Stunde verldangert
werden. Nur die Reizmethoden bilden auch
hier eine Ausnahme. Ihre Dauer schwankt
zwischen 3—10 Minuten, wobei die Dauer der
Behandlung um so kiirzer ist, je groBer die

Schmerzhaftigkeit des Eingriffes ist.
Kontrolluhre n. Zur Kontrolle der Behandlungs-
zeit verwende ich Uhren mit Lautewerk (Fig. 88), die
auf die Dauer der Behandlung eingestellt werden. Der
Zeiger derselben geht dann nach riickwirts und laBt
in jedem Moment die noch restliche Behandlungsdauer
erkennen. Nach Ablauf dieser gibt die Uhr selbsttitig
ein Glockenzeichen. Die Kontrolluhren sind insbeson-

Fig.88. Kontrolluhr mit Rah-  dere dort wertvoll, wo mehrere Patienten gleichzeitig
men fiir die Behandlungskarte.  behandelt werden.

2. Die allgemeine Anwendung.
a) Das Vierzellenbad.

Allgemeines. Will man den ganzen Korper, nicht nur einzelne Teile
desselben, unter die Einwirkung des elektrischen Stromes bringen, so
mufl man moglichst groBe Elektroden wihlen und diese entsprechend
iiber den Korper verteilen. Man kann z. B. die Unterarme und die
Unterschenkel des Patienten mit groBen feuchten Elektroden um-
hiillen und diese mit einer Stromquelle so verbinden, daB der Strom
durch die beiden Arme in den Kérper eintritt, auf seinem Wege die
Organe der Brust und Bauchhohle passiert, um durch die Beine wieder
auszutreten. An Stelle der Unterarm- und Unterschenkelelektroden
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kann man zweckmiBigerweise vier mit Wasser gefiillte Wannen ver-
wenden, denen der Strom durch eingesenkte Kohle- oder Metallplatten
zugefiihrt wird. Das ist das Prinzip des Vierzellenbades (Fig. 89).
Jede einzelne Zelle stellt nichts anderes dar als eine Elektrode be-
sonderer Form, die gegeniiber den gewéhnlichen feuchten Elektroden
den Vorzug hat, dall sie sich in idealer Weise der Korperoberfliche
anpaf3t und dal} dieses Anpassen in einfachster Art durch Eintauchen
der Extremitdten in das Wasser geschieht. Das umsténdliche Anlegen
und Fixieren der Elektroden entfillt dabei vollkommen. Die breite
Ubergangsfliche, die dem Strom geboten wird, erméglicht es, groBe
Stromintensititen anzuwenden. Trotzdem werden diese, da die Strom-
dichte eine geringe bleibt, keineswegs unangenchm empfunden.

Fig. 89. Elektrisches Vierzellenbad (Jubildumsspital der Stadt Wien).

Die Patentausbeutung des Vierzellenbades durch seinen Erfinder veranlafite
verschiedene Autoren, mehr oder weniger dirftige Ersatzmittel desselben zu er-
finden (Winternitzs Elektrodentisch, Boruttaus Elektrodenhiillen), diec heute
um so weniger Bedeutung haben, als die Patentfrist bereits abgelaufen und sich
ein Vierzellenbad leicht behelfsmaBig herstellen liBt. Historisch interessant ist
es, dafl galvanische Zellenbader bereits zu Ende des 18. Jahrhunderts therapeu-
tisch verwendet wurden (Aldini).

Die Stromquelle (Stromformen). Im Vierzellenbad kann jede der
gebrauchlichen Stromformen zur Anwendung kommen. Wir unter-
scheiden demnach: 1. galvanische, 2. faradische, 3. sinusoidale Vier-
zellenbader. Alle Apparate, die solche Strome in geniigender Stirke
liefern, wie galvanische Batterien, Schlitteninduktionsapparate, An-
schluBapparate sind daher als Stromquelle verwendbar.

Vielfach werden fiir elektrische Bédder besondere erdschlulfreie
Apparate gebaut, welche galvanischen, faradischen und Sinusstrom
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nach Wunsch abgeben. Kin Apparat dieser Art ist in Fig. 89 ab-
gebildet.

Die Schaltung der Wannen. Die vier Wannen des Zellenbades
koriion in verschiedener Weise auf die zwei Pole der Stromquelle ver-
teilt werden. Will man eine méglichst gleichmaflige Durchstromung
des ganzen Korpers erzielen, so wird man zwei Wannen an den einen
Pol, die beiden anderen an den zweiten Pol anschlieBen. Will man da-
gegen den Strom vorwiegend in einer Extremitit konzentrieren, so
kann man die dieser entsprechende Wanne an den einen, die drei
anderen an den Gegenpol schalten. Man kann aber auch ein oder zwei
Wannen iiberhaupt auller Gebrauch setzen und mit den verbleibenden
Zwei- oder Dreizellenbéder herstellen. Es lassen sich so 50 verschie-
dene Schaltungskombinationen finden.

Um dic Verbindung der Wannen mit dem gewiinschten Pol rasch
zu crimdglichen, bedient man sich eines Badeschalters (Fig. 90).  Der-

Fig. %0. Vierzellenbad-Schalter Fig. 91. Vierzellenbad-Schalter
lterer Form. pach Kowarschik.
selbe tragt vier Hebel, welche den Wannen entsprechen und die durch
Einstellung auf einen positiven cder negativen Kontaktknopf die Wannen
mit dem betreffenden Pol in Verbindung setzen.

Der Badeschalter nach Kowarschik hat die Form eines Kor-
perschemas (Fig. 91). Die runde Scheibe in der Mitte (K) stellt den
Korper des Patienten dar, die vier mit Pfeilen versehenen Drehknépfe
dessen Extremititen. Diese sind noch néher durch die Anfangsbuch-
staben (R4 -- - rechter Arin usw.) gekennzeichnet, sie stehen mit den
vier zugehorigen Wannen in Verbindung. Der Anschlu@ der Wannen
an den positiven oder negativen Pol geschicht in einfachster Weise
durch Drehen dieser Knopfe, die kleine Schalter darstellen und in drei
verschiedenen Stellungen einschnappen.  Stehen sie so, da die Pfeil-
spitze gegen die Korperscheibe zeigt, so tritt der Strom an der betref-
fenden Extremitdt in den Korper ein. diec Wanne ist mit dem Pluspol
in Verbindung. Weist die Pfeilspitze von der Korperscheibe weg, dann
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tritt der Strom daselbst aus, die Wanne ist an den Minuspol angeschlos-
sen. Steht aber der Pfeil tangential zur Scheibe, dann ist die Extre-
mitdt stromfrei, die betreffende Wanne ist iiberhaupt ausgeschaltet.
Ein Blick auf den Schalter erméglicht, die Stromrichtung im Kérper
sofort zu erkennen, dadurch wird jede umsténdliche Uberlegung beim
Einschalten iiberfliissig und die Bedienung insbesondere dem #rztlichen
Hilfspersonal wesentlich erleichtert.

Die Ausfiihrung des Bades. Zur Vornahme einer allgemeinen Be-
handlung werden diec vier Wannen mit Wasser gefiillt und dann paar-
weise an die beiden Pole der Stromquelle angeschlossen, entweder der-
art, daBB man die Arine mit dem einen, die Beine mit dem anderen Pol
verbindet oder, dafl man Arm und Bein der einen Seite fiir den Eintritt,
Arm und Bein der andern Seite fiir den Austritt des Stromes bestimmt.

Die anwendbare Stromstirke schwankt bei dem galvanischen Bad
zwischen 20--40 MA, bei dem faradischen bleibt sie unterhalb jener
Girenze, die mit einem gewohnlichen Hitzdrahtinstrument zu messen
ist, bei dem sinusoidalen betrigt sie >—15 MA. Die Dauer des Bades
wird mit 20—40 Minuten bhemessen.

Besondere Anwendungsarten. Das Vierzellenbad findet auller zur
allgemeinen Elektrisation auch zur Behandlung von ein oder zwei Ex-
tremititen eine zweckmiiBBige Verwertung. So kann man sich der beiden
FuBwannen bedienen. wenn man eine Paraplegic oder eine doppel-
seitige Ischias behandeln will, der zwei Armwannen, wenn es sich um
eine doppelscitige Brachialneuralgic handelt, man kann eine Arm-
wanne mit einer FuBwanne kombinieren, wenn man es mit einer Hemi-
plegie zu tun hat.

Bei der Behandlung einer einzelnen Extremitét verbindet man
vorteilhaft ein Zellenbad mit einer auf den Nacken bzw. auf die Lum-
balgegend aufgesetzten Plattenelektrode. Ich habe an der Riicklehne
meines Badestuhles eine solch groBe mit Frottierstoff iiberzogene Elek-
trode anbringen lassen, die, mit der Lehne auf Schienen beweglich, in
jeder beliebigen Hohe eingestellt werden kann. Die Behandlung einer
Ischias mit einer FuBBwanne und dieser Riickenlektrode zeigt Fig. 207,
S. 213.

h) Das elektrische Vollbad.

Allgemeines. Bei dem elektrischen Vollbad befindet sich der Kranke
in einer mit Wasser gefiillten Wanne, an deren Winden die Elektroden
angebracht sind (Fig. 92). Nehmen wir den einfachsten Fall, da8 sich
am Kopf- und FuBende der Wanne je einc Elektrode befindet, so wird
der im Bade Befindliche der Léange nach von dem Strom durchflossen.
Doch wird nicht wie im Vierzellenbad der ganze vom Milliamperemeter
angezeigte Strom durch den Korper des Patienten gehen, sondern nur
cin Teil desselben, da dem Strom aufler dem Weg durch den Kérper
noch ein zweiter paralleler Weg durch das Wasser offen steht. Er wird
sich auf beide Wege im umgekehrten Verhéltnis zu ihren Widerstdnden
verteilen, wobei entsprechend dem geringeren Widerstand des Wassers
auch der groBere Stromanteil durch dieses gehen wird.
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Man unterscheidet haufig das hydroelektrische Bad, womit man das elek-
trische Vollbad und das Vierzellenbad meint, von dem elektrischen Bad, welchen
Namen man fiir die statische Aufladung mit der Influenzmaschine reserviert hat.
Die statische Ladung eines Patienten als elektrisches Bad zu bezeichnen, entspricht
den antiquierten theoretischen Vorstellungen einer lingst vergangenen Zeit, und
es hat heute keinen Sinn mehr, diesen Anachronismus weiter zu schleppen. Wir
werden daher, der natiirlichen Sprachlogik folgend, im weitern unter elektrischem
Bad das diesem Sinn Nachstliegende, das ist eben ein Bad in Verbindung mit
Elektrizitiat verstechen. Die Aufladung des Korpers mit Elektrizitdat wollen wir,
wie sonst allgemein iiblich, als statische Ladung bezeichnen.

Die Wanne muB} aus einem isolierenden Material bestehen, am
besten aus Fayence, weniger zweckmiBig aus Holz, einerseits, damit
durch die Wand der Wanne selbst kein Stromausgleich stattfinden

Fig. 92. Elektrisches Vollbad (Jubildumsspital der Stadt Wien).

kann, andererseits, damit der im Bad Befindliche in keiner leitenden
Verbindung mit der Erde ist. Ware letzteres der Fall, so kénnte bei
einem vorhandenen ErdschluB des stromliefernden AnschluBapparates
die zentrale Spannung sich durch den Korper des Patienten, die Wanne
und die Erde hindurch einen Weg bahnen, und der so geschlossene Strom
konnte bei dem im Bad so stark verminderten Widerstand des mensch-
lichen Korpers eine solche Stirke erreichen, dall er lebensgeféhrlich
wird. (Uber ErdschluB siehe S. 20.)

Um die Isolierung des Kranken in jeder Beziehung zu gewihrleisten,
ist noch auf folgendes zu achten. Die Wanne mull auf Porzellanfiilen
stehen, insbesondere wenn sie aus Holz ist, da Holz im feuchten Zustand
kaum mehr als Isolator angesehen werden kann. Das metallische
Ablaufventil der Wanne darf in keiner direkten Verbindung mit dem
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Ablaufrohr des Kanales stehen, da auch dadurch eine leitende Verbin-
dung mit der Erde hergestellt wiirde. ZweckméafBigerweise bringt man
unter dem Ablauf der Wanne eine Vertiefung im Boden an, in welche
sich das Wasser bei der Entleerung ergiefit, um von hier in den Kanal
zu flieBen. Um zu verhindern, dafl der im Bade Sitzende zufillig die
Batterie der Wasserleitung beriihre und sich leitend mit der Erde ver-
binde, ist die Batterie moglichst abseits, auler Reichweite anzubringen.
Die Fiillung der Wanne geschieht durch einen Schlauch.

Es ist eine selbstverstandliche Voraussetzung, dafl fiir elektrische
Béder nur erdschluBfreie Apparate’verwendet werden diirfen. Leider
lehrt die Erfahrung, dal auch bei den bescheinigt ,,erdschlulfreien‘
Apparaten sich nur allzu haufig nach kiirzester Zeit ein Erdschlu8 ein-
stellt. Um der Gefahr eines solchen zu begegnen, ist daher die sichere
Isolierung des Kranken durch die erwdhnten MaBBnahmen eine dringende
Forderung.

Die Elektroden bestehen am besten aus Aluminium- oder Zinkplatten,
die mit aufgeschraubten Holzrippen versehen sind, um den Korper des
Badenden vor einer direkten Beriihrung mit dem Metall zu sichern.
Die Elektroden werden an Biigeln an der gewiinschten Stelle iiber dem
Wannenrand eingehdngt. Ganz unzweckmiBig sind die in manche
Wannen eingebauten Taschen, die zur Aufnahme der Elektroden be-
stimmt sind, weil sie die griindliche Reinigung der Wanne verhindern.

Das Zweizellen- und das Monopolarbad. Man legte frither dem Um-
stand, daB ein Teil des Stromes nicht durch den Kérper, sondern durch das Wasser
geht, eine iibertriebene Bedeutung bei. Diesen Stromverlust durch das Wasser
suchen das Zweizellenbad und das Monopolarbad zu vermeiden. Ersteres beniitzt
ein Gummidiaphragma, das die Wanne der Linge nach in zwei Teile (Zellen)
teilt, und durch dessen mittlere Offnung man den Korper des Patienten hindurch
steckt. Eine etwas sonderbare und umstindliche Prozedur.

Bei dem Monopolarbad umfaBt der Kranke mit beiden Hiénden eine auBerhalb
des Wassers, quer iiber den Wannenrand gelegte Stange, welche die eine Elcktrode
darstellt, wihrend die zweite Elektrode als Platte in das Wasser eintaucht. Es
muB der Strom so in seiner ganzen Intensitit die Handgelenke und Arme des Pa-
tienten passieren, um zum zweiten Pol zu gelangen. Im Grunde genommen ist das
Monopolarbad nichts anderes als eine pompose Methode zur Elektrisation der Hand-
gelenke und der Vorderarme, wo sich die Stromwirkung konzentriert, wiahrend
das therapeutisch Wirksame des elektrischen Vollbades, das ist der diffuse, den
ganzen Korper treffende Hautreiz, dabei vollstindig verloren geht.

Zweizellenbad und Monopolarbad gehoren heute zum Inventar unserer thera-
peutischen Rumpelkammer.

Die Stromquelle (Stromformen). Im elektrischen Vollbad kommen
nachstehende Stromformen zur Anwendung: 1. der galvanische Strom,
2. der faradische Strom, 3. der einphasige Sinusstrom, 4. der dreiphasige
Sinusstrom. Die ersten drei Stromformen werden auch im Vierzellen-
bad gebraucht; iiber ihre Darstellung wurde dort das Notige gesagt.
Es eriibrigt an dieser Stelle, nur iiber den dreiphasigen Sinusstrom
oder den Drehstrom zu sprechen (s. auch S. 43).

Wird dieser fiir elektrische Bader beansprucht, so benétigt man einen
Motorumformer, dessen Dynamo auf ihrer Achse drei Schleifringe trigt,
von denen die in ihrer Phase zeitlich verschobenen Wechselstrome
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abgenommen werden. Sie werden in die Primérspulen dreier nach Art
von Schlitteninduktorien gebauter Transformatoren geleitet, deren
Sekundirspulen den fiir das Bad gecigneten Strom abgeben (Fig. 93).

In der medizinischen Literatur werden vielfach die Drehstrombider kurzweg

_ als Wechselstrombiider bezeichnet und unter diesem Namen von den faradischen
Biidern unterschieden. Das ist natiirlich cine unzulissige Begriffsverwirrung, die
jedem unverstandlich ist, der nicht in die Konfusion der elcktromedizinischen
Nomenklatur eingeweiht ist; denn der faradische Strom ist ebenso e¢in Wechsel-

Fig. 98. Die Anwendung des Drehstromes.

strom wie der ein- oder mehrphasige Sinusstrom. Will man den etwas langatmigen
Ausdruck ,,dreiphasiger sinusoidaler Wechselstrom™ vermeiden, dann sage man
eben Drehstrom, womit die Sache jedem physikalisch Gebildeten (und dazu sollten
auch die Elektrotherapeuten zihlen) klipp und klar ist.

Die Schaltung der Elektroden. Man kann den Kérper entweder in
der Léangs- oder Querrichtung vom Strom durchflieBen lassen. In erste-
rem Fall wird man die Elek-
trodenamKopf-und Fuflende
der Wanne (Fig. 94), in letzte-
rem an den beiden Seiten-
winden (Fig. 95) anbringen.
Es sind daher zwei Elektro-
den, wenn sic nur geniigend
grof sind, fiir die Behandlung
vollkommen ausreichend. Ich
verwende fiirdie Langsdurch-

stromung Elektroden (45

IE‘?Ilz'ki.’;"(;deuschaltul}‘glui'r?:o'elektrischen \!.‘(:‘lzl'b%(:i. X 35cm), welche die Schimal-

seiten derWanne vollkommen

decken, fiir die Querdurchstromung solche (100 x 35 em), welche die

ganze Langsseite der Wanne cinnchmen (Fig. 97). Zwei derartig grolie

Elektroden sind den zahlreichen kleinen, mit denen die elektrischen
Biider meist ausgestattet werden, unbedingt vorzuziehen.

Will man, daB ein moglichst groBer Stromanteil durch den Korper
geht, dann muB dieser in der dirckten Verbindungslinie der entgegen-
gesetzten Pole liegen (Grundgesetz der Lokalisation s. 8. 51). Verwendet
man auller den gegengeschalteten Elektroden des Kopf- und FuBlendes
auch noch solche an den Breitseiten oder umgcekehrt, so ist es nicht zu

)
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vermeiden, daf} an den Breit- und Schmalseiten entgegengesetzte Pole
zu liegen kommen. Die Spannung gleicht sich dann auf kiirzerem
Wege vorwiegend durch das Wasser aus und der Kérper wird nur von
einzelnen Stromschleifen getroffen (Fig. 96).
Nur fiir die Drehstrombéder benétigt man drei Elektroden, welche
entsprechend dem Riicken und den beiden Unterschenkeln verteilt werden.
Die Ausfiihrung des elektrischen Bades.
Bei dieser muB beriicksichtigt werden : 1.die
Temperatur des Bades, 2. die Stromstérke,
3. die Dauer des Bades.
1. Die Temperatur des Bades.
Diese wird man indifferent (34—36° C)
wihlen, wenn man den therapeutischen
Wert des Bades, wie bei Erkrankungen
des Herzens, der Gefifle, Tabes u. dgl. vor-
nechmlich in dem elektrischen Hautreiz
sucht. Man kann die Temperatur des Bades
aber auch auf 37—40° C erhohen, wenn
man die Wirkung des elektrischen Stromes
durch den thermischen Effekt des Wassers
unterstiitzen will, wie diese z. B. bei der
Behandlung einer schmerzhaften Poly-
neuritis angezeigt sein wird.
Ich will an dieser Stelle dem allgemein ver-
breiteten Irrtum entgegentreten, daB eine hihere
Temperatur oder auch ein héherer Salzgehalt des
Badewassers nicht zulidssig seien, weil dann der
groBte Teil des Stromes durch das Wasser und
nichts mehr durch den Korper ginge. Das ist
eine theoretisch konstruierte Irrlehre. Man ver-
suche es einmal, was geschiecht, wenn man dem
Wasser Kochsalz zusetzt, wihrend der Patient
im Bade weilt. Derselbe wird den Strom augen-
blicklich viel stirker spiiren! Fiihrt das Wasser
mehr Tonen, dann wird bei unverinderter Span-  Fig. 97. Elehtiode zum elektrischen
nung auch viel mehr Strom durch dasselbe Volibad.

gchen, es werden aber gleichzeitig auch viel mehr Jonen in die Haut eindringen
und so die Leitfahigkeit des Korpers erhohen. .

2. Die Stromstarke. Mit Riicksicht auf die Gefahr eines Erd-
schlusses gilt es als Regel, den Strom erst dann einzuschalten, wenn sich
der Patient bereits im Bade befindet, und ihn stets friiher auszuschalten,
bevor derselbe das Bad verldBt. Dafl das Ein- und Ausschalten ganz
langsam und allmahlich zu geschehen hat, ist selbstverstindlich. Zweck-
miBig erscheint mir der Vorschlag Strubells, den Kranken zundchst
5 Minuten ohne Strom im Bad verweilen zu lassen, um seinen Hautge-
faBen die Moglichkeit zu geben, sich der Wassertemperatur durch Er-
weiterung anzupassen, ehe der elektrische Reiz sie trifft.

Die anzuwendende Stromstiarke wird in letzter Linie durch das
subjektive Empfinden des Patienten bestimmt. Sie betrdgt nach eigenen
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Messungen durchschnittlich bei den galvanischen Bidern 100 bis
200 MA, bei den faradischen 10—15 MA, bei den sinusoidalen 30—40 MA.
Sie wird jedoch stark durch die Gré8e der Wanne bzw. durch die Menge
des Wassers, die Anordnung der Elektroden usw. beeinfluBlt. Da ein
Teil des von dem Amperemeter angezeigten Stromes durch das Wasser
geht, so wissen wir im Grunde genommen natiirlich nicht, wie grof3
der den Korper durchflieBende Strom ist.

3. Die Dauer des Bades wird durchschnittlich mit 15—20 Minuten
bemessen, kann aber unter Umstinden auch auf 30—40 Minuten ver-
lingert werden. Notwendig ist es, dal der Patient nach dem Bade
wenigstens !/, Stunde ruht.

¢) Die elektrische Muskelgymnastik (Bergonisation).

Allgemeines. Bergonié schlug vor, mit Hilfe des faradischen
Stromes, der durch einen automatischen Unterbrecher taktmaBig
zerhackt wird, die gesamte Korpermuskulatur ohne Willensanstrengung
von Seite des Kranken in rhythmische Kontraktionen zu versetzen.
Er schrieb dieser Methode einen hervorragend foérdernden Einflufl auf
den Stoffwechsel zu und empfahl sie daher bei Fettsucht, Gicht, rheu-
matischen und @hnlichen Erkrankungen.

Es sei gleich hier erwahnt, daBl die Anschauung Bergoniés sich
nicht als zutreffend erwies und daB infolgedessen die Erfolge seiner
Methode bei den erwéhnten Krankheiten recht miBige sind. Dagegen
bildet die elektrische Gymnastik ein ganz ausgezeichnetes Mittel zur
Kriftigung der gesamten Kérpermuskulatur und zur Foérderung des
peripheren Kreislaufes.

Das zur Bergonisation nétige Instrumentarium umfa3t: 1. den Strom
erzeugenden Apparat, 2. den automatischen Unterbrecher, 3. die not-
wendigen Mef3- und Reguliervorrichtungen, 4. die Elektroden.

Die Stromguelle soll einen Strom liefern, der moglichst ausgiebige
Muskelkontraktionen bei moglichst geringer sensibler Reizung hervor-
ruft. Bergonié fand, indem er die verschiedenen Stromformen der
Reihe nach durchprobierte, den faradischen Strom bestimmter Induk-
tionsspulen fiir diesen Zweck am geeignetsten. Er beniitzt einen In-
duktionsapparat besonderer Gréfe mit unverschieblicher Sekundér-
spule und einem Hammerunterbrecher, dessen Unterbrechungszahl
durch ein verstellbares Gegengewicht reguliert werden kann.

Die Erfolge der Bergoniéschen Methode veranlaBte zahlreiche Autoren,
eigene Apparate zu erfinden. Die Erfindung bestand meist darin, daB sie den fara-
dischen Strom durch eine andere Stromquelle ersetzten, die nach der Anpreisung
des jeweiligen Erfinders als die zweckmiBigste anzusehen ist. So gibt es heute
Apparate, die mit kommutierten Leducstrémen, mit Schwellstrémen, einzelnen
Induktionsschligen, Kondensatorentladungen usw. arbeiten. Nach vergleichenden
Versuchen, die ich selbst anstellte, ist der Induktionsstrom eines Bergonié-
schen Induktors fiir die Muskelgymnastik allen anderen Stromformen bedingungs-
los iiberlegen.

Der Stromunterbrecher. Damit die Muskeln mit rhythmischen Kon-
traktionen und nicht mit einem Tetanus auf den Strom antworten,
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Fig. 98. Schaltungsschema eines Bergonié-Apparates.

kommt auch nicht annahernd der RegelmiBigkeit eines guten Uhrwerkes gleich.
Die RegelmiBigkeit der Unterbrechungen ist aber eine dringende Forderung, da
infolge der auBerordentlichen Sensibilitidt der Muskelfaser fiir Stromschwankungen
jede Arrhythmie von dem Patienten sehr unangenehm empfunden wird.

Das Regulieren und Messen des Stromes. Der therapeutisch verwen-
dete Strom kann durch einen Spannungsregler oder durch einen im
HauptschluBl licgenden Widerstand reguliert werden. Der gesamte
Strom verzweigt sich, wie dies in Fig. 98 schematisch dargestellt ist,
parallel auf verschiedene Abnehmeklemmen, von denen je eine einer
Elektrode entspricht. Die Zahl der Teilstrome, bzw. die der Elektroden,
schwankt bei den verschiedenen Apparaten zwischen 8—12.

Um die Kontraktionen der unter jeder Elektrode arbeitenden Mus-
kelgruppe beliebig abzustimmen und so bei der allgemeinen Gymnastik
ein gleichméfiges Arbeiten aller Muskeln zu erzielen, ist es notwendig,
auch den durch jede Elektrode gehenden Stromanteil regulieren zu
konnen. Dies geschieht durch einen in jeden Zweig eingeschalteten Re-
gulierwiderstand.
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Der bei der Elektrogymnastik zur Anwendung kommende Gesamt-
strom hat eine solche Stirke, dal er mit einem Hilzdrahtamperemeter
gemessen werden kann. Er mifit durchschnittlich 20—30 MA, kann
aber 50 MA und dariiber erreichen.

Die Elektroden sind zum Teil fix an einem Elektrodenstuhl befestigt,
zum Teil beweglich. Der Elektrodenstuhl (Fig. 99) trigt die beiden
Riicken- und die beiden Geséiflelektroden in Form blanker Metallflichen.
Diese sind durch Glithlampen oder durch elektrische Thermophore,
die an ihrer Riickseite angebracht sind, heizbar.

Die beweglichen Elektroden sind fiir die Extremititen und den
Bauch bestimmt. Die Arme erhalten zwei Unterarmelektroden, die

Fig. 99. Elektrogymnastik nach Bergonié.

Beine zwei Oberschenkel-, bisweilen auch zwei Wadenelektroden. Eine
Elektrode kommt auf das Abdomen.

Diese Elektroden werden entweder metallisch nackt der Haut auf-
gesetzt oder mit einer feuchten Zwischenlage versehen. Letztere ist
dort notwendig, wo die Haut von einem Trikot bedeckt ist (s. unten).
oder bei Personen, deren Haut an sich eine besondere Reizbarkeit besitzt.

Die Fixation der beweglichen Elektroden geschicht am besten durch
Sandsicke, die man in groBerer Zahl im Gewicht von 3 und 5 kg vor-
ratig haben soll. Mit diesen kann man die Arme. die Beine und den
Bauch des Patienten in einem Gesamtgewicht von 30—30 kg belasten,
ohne daB dies. wenn die Muskeln in Tatigkeit sind. unangenchm emp-
funden wiirde.
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Berechnet man die nutzbare Oberfliche der Elektroden, so betragt
sic in Summe 5000—8000 cm2. Nehmen wir die untere Grenze von
5000 cm?, so ergibt sich bei cinem Strom von 25 MA fiir 1 ¢cm? eine
Stromstéirke von 0,005 MA. Diesc aufierordentlich niedrige Dichte des
Stromes crklirt es, dal er sclbst bei stundelanger Anwendung so be-
schwerdelos vertragen wird.

Die Schaltung der Elektroden. Jede der Elektroden kann durch
einen verstellbaren Hebel mit dem positiven oder ncgativen Pol der
Stromquelle verbunden werden. Die Verteilung der Elektroden auf
beide Pole wird je nach dem zu behandelnden Krankheitsbild eine ver-
schiedene sein. Besser als Worte werden cinige Schaltungsbilder (Fig. 100
bis 103) die Sache erliutern.

Schaltungsbilder zur elektrischen Muskelgymnastik.

Die Ausfiihrung der elektrogymnastischen Uhung gestaltet sich fol-
gendermafBien. Wihrend der Patient sich entkleidet, wird der Elektroden-
stuhl vorgewiarmt. Minner nehmen zur Sitzung, falls dies aus duBBeren
Giriinden erwiinscht ist, eine Badehose oder Badeschiirze, Frauen ein
Trikot. Da letzteres im trockenen Zustand den Leitungskontakt mit
den Metallflichen des Elektrodenstuhles aufheben wiirde, so ist iiber
diesen ein feuchtes Laken zu breiten, durch welches das Trikotgewebe
hinreichend durchnaBt wird. Aus gleichem Grunde ist auch die Bauch-
elektrode feucht zu unterlegen.

Sind alle Elektroden richtig adaptiert und fixiert, dann wird der
Strom durch Verschicben des Spannungsteilers oder des Hauptwider-
standes ganz langsam eingeschaltet. bis in einzelnen Muskelgruppen
deutliche Kontraktionen auftreten. Ist dies der Fall, dann werden die

Kowarschik, Elektrotherapie. 5
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Teilwiderstinde fiir jene Elektroden, unter denen die Muskeln noch
nicht zucken, soweit ausgeschaltet, daB auch an diesen Kontraktionen
sichtbar werden. Durch entsprechendes Verstellen der einzelnen Wider-
stinde wird man die Zuckungen allmihlich so regeln, daB§ sie in allen
Muskelgruppen moglichst gleichméBig werden. Will man ihre Stirke
im ganzen vergrofern oder verkleinern, dann wird man sich hierzu der
Hauptregulierung bedienen. Sollte beim Einschalten des Stromes an
einzelnen Stellen ein faradisches Gefiihl auftreten, so verschwindet
dieses meist beim Erscheinen kriftiger Muskelkontraktionen.

Die Dauer der ersten Sitzung soll nicht mehr als 15—20 Minuten
betragen. Wenn man jede folgende Behandlung um etwa 15 Minuten
verlingert, so erreicht man sehr bald das NormalausmaB von einer
Stunde. Dariiber hinaus zu gehen scheint mir nicht nétig. Der Patient
soll sich nach der Ubung nicht miide, sondern im Gegenteil frisch und
zu spontaner Muskeltétigkeit angeregt fithlen. Die Sitzungen werden
in der Regel téiglich wiederholt.

IIl. Die Behandlung mit Wechselstrom hoher
Frequenz iilterer Form. Arsonvalisation.

Allgemeines.

Hochfrequenzstrome (elektrische Schwingungen). Hochfrequenz-
strome sind Wechselstrome von sehr hoher Frequenz. Unter Frequenz
(Schwingungszahl) verstehen wir bekanntlich die Anzahl der Schwin-
gungen, die ein Wechselstrom in einer Seckunde ausfithrt. Wahrend
diese bei den gewohnlichen Wechselstromen durchschnittlich 50 betrégt,
erreicht sie bei den Hochfrequenzstromen einige 100 000, ja eine oder
mehrere Millionen in der Sekunde. Wechselstrome solch hoher Frequenz
bezeichnet man auch kurzweg als elektrische Schwingungen oder Oszilla-
tionen. Dem Wesen nach besteht zwischen ihnen und den niederfre-
quenten Wechselstromen kein Unterschied.

Wechselstrome niederer Frequenz werden, wie bereits erwihnt,
durch Dynamomaschinen erzeugt, in denen von Gleichstrom gespeiste
Elektromagnete an feststehenden Induktionsspulen vorbeirotieren,
wobei sie in diesen Stromstéfle von wechselnder Richtung induzieren.
Die Frequenz des so erzeugten Stromes hingt von der Anzahl der Magnete
und Spulen, sowie von der Rotationsgeschwindigkeit der Maschine ab.
Es ist bisher nicht gelungen, nach diesem Prinzip Dynamomaschinen
fiir Wechselstrome zu bauen, deren Schwingungszahl auch nur anni-
hernd die einer Million erreicht. Denn wollte man selbst Maschinen von
riesigen Dimensionen mit ungezéhlten Magneten und Spulen schaffen,
so wiirden diese noch immer Rotationsgeschwindigkeiten erfordern,
denen keine Eisenkonstruktion gewachsen wire.

Das Problem, Hochfrequenzstrome darzustellen, wire wahrscheinlich
bis heute noch nicht gelést, wenn uns die Natur nicht ein Mittel hierfiir
an die Hand gegeben hiitte: den elektrischen Funken.
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Der Funke als Erreger elektrischer Schwingungen. Zwischen den
Belegungen eines geladenen Kondensators, z. B. einer Leidener Flasche,
besteht eine clektrische Druckdifferenz oder Spannung, die durch die
isolierende Zwischenschicht des Glases aufrecht erhalten wird. Auf
der einen Sezite herrscht ein positiver oder Uberdruck, auf der anderen
ein negativer oder Unterdruck. Bringe ich nun mit den beiden Bele-
gungen je einen Draht in leitende Verbindung und néhere ich die freien
Enden dieser Driahte einander, so wird bei einer gewissen Entfernung
ein Funke zwischen ihnen auftreten, der die Druckdifferenz zum Aus-
gleich bringt und den Kondensator entladet (Fig. 104).

Man konnte annehmen, was natiirlich am néchsten liegt, daB3 der
Ausgleich des elektrischen Druckunterschiedes in der Weise erfolgt,
daB die Elektrizitit von dem Ort des hoheren zu dem des niedrigeren
Druckes, nach unserer alten Vorstellung also vom
positiven zum negativen Pol so lange hiniiberstromt, Cmq
bis die Spannungsgleiche errcicht ist.  Dies ist aber
nicht der Fall.

Wohl wird die Entladung so eingeleitet, dal3 sich
die Elektrizitit vom positiven zum negativen Pol in
Bewegung setzt, die Bewegung ist aber cine derart
vehemente, daB sie gleichsam iibers Ziel schieBt, sie
macht, mit anderen Worten, nicht in dem Augenblicke
halt, wo der Spannungsausgleich erreicht ist, sondern
geht infolge eines Beharrungsvermogens dariiber hin-
aus. Die Folge davon ist, da} die frither positive Be- "=
legung nunmehr negativ geladen wird und umgekehrt. Fl.‘,,‘ﬁg,igf,‘m?,fnu
Die Polaritit des Kondensators wird vertauscht. Aber — ener Leidener
nur fiir einen Moment, denn alsbald setzt die Be-
wegung in entgegengesetzter Richtung ein. Aber auch diesmal
kommt es noch nicht zu einem Ausgleich. Wieder ist es die Trigheit
oder das Beharrungsvermogen, welches dies verhindert und zu einer
abermaligen Umkehrung der Pole fiihrt. So schielit die Elektrizitét
mit abnehmender Intensitit etwa 10—13 mal hin und her, bis es zur
endgiiltigen Entladung des Kondensators kommt. Diese rasch hin und
hergehende Bewegung der Elektrizitit ist aber ihrem Wesen nach nichts
anderes als ein Wechselstrom von sehr raschem Richtungswechsel oder
sehr hoher Frequenz. Die Entladung eines Kondensators durch einen
Funken vollzieht sich also in Form elektrischer Schwingungen oder
Oszillationen.

Elektrische und andere Schwingungen. Die elektrischen Schwin-
gungen, die bei der Funkenentladung eines Kondensators entstehen,
werden uns verstindlicher werden, wenn wir sie mit den Schwingungen
vergleichen, die uns aus der Mechanik, der Akustik und Optik her be-
kannt sind. Das vertrauteste Analogon bieten uns die Schwingungen
eines Pendels. Wenn wir dicses aus seiner Ruhelage heben und dann
auslassen, kehrt es auch nicht einfach in seine Gleichgewichtsstellung
zuriick, sondern vollziecht um diese Schwingungen von allmé#hlich
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kleiner werdenden Ausschlidgen, bis es endlich zur Ruhe kommt. Ganz
ahnlich ist das Verhalten einer Saite, welche durch Anschlag in freie
Schwingungen versetzt wird. In allen diesen Fillen ist die Bewegung
graphisch durch eine Kurve darstellbar wie sie Fig. 105 wiedergibt.
Schwingungen dieser Verlaufsform, deren Amplituden stetig kleiner
werden und schlieBlich erléschen, heiflen wir geddmpfte.

Im Gegensatz dazu verstehen wir unter ungeddmpften Schwingungen
solche, deren Amplituden andauernd die gleiche GroBe behalten (Fig. 106).

Fig. 105. Gedimpfte Schwingungen. Fig. 106. Ungedampite Schwingungen.

Ein Beispiel hierfiir gibt uns die Bewegung eines Uhrpendels, bei welchem
der Energieverlust infolge Reibung am Aufhidngepunkt und Luftwider-
stand durch den Zug eines Gewichtes gedeckt wird.

Die Mittel zur Erzeugung elektrischer Schwingungen. Der elektrische
Schwingungskreis. Das wichtigste Mittel zur Erzeugung elektrischer
Schwingungen ist ein Kondensator (Leidener Flasche, Franklintafel),
das ist ein Apparat, der ein gewisses Fassungsvermogen fiir Elektrizitit
besitzt, welches Fassungsvermégen man
als seine Kapazitit bezeichnet. Will man
mit Hilfe eines Kondensators elektrische
Schwingungen erhalten, so muf3 dessen
Entladung durch die Luft hindurch in
Form eines Funkens geschehen. Die hier-
zu noétige Luftstrecke, welche die beiden
Pole des Kondensators trennt, heiBen
wir Funkenstrecke.

Eine weitere wichtige Bedingung ist,
daB der Ubergang der Elektrizitit in der
Funkenstrecke mit einem gewissen Be-
harrungsvermégen vor sich geht, das die
Umkehrung der Kondensatorpolaritét zur
Folge hat. Dieses Beharrungsvermégen aber wird, wie wir auf S.41 aus-
gefiihrt haben, bedingt durch die Selbstinduktion auf dem Leitungswege.
Jeder metallische Leiter hat einen gewissen Grad von Selbstinduktion.
Wir konnen diese erhohen, wenn wir dem Leiter die Form einer Spule
oder Spirale geben. In der Elektrotechnik bezeichnet man daher haufig
metallische Leiter dieser Form kurzweg als Selbstinduktion.

Die drei wichtigsten Mittel zur Erzeugung elektrischer Schwingungen
sind also ein Kondensator, eine Selbstinduktion und eine Funkenstrecke.
Sie bilden zusammen einen elektrischen Schwingungskreis (Fig. 107).
Von der Kapazitiat (C) des Kondensators und von der Grof3e der Selbst-

Fig. 107. Elektrischer Schwingungskreis.
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induktion (L) hingt die Periode (7'), d.h. die Zeit ab, welche eine Schwin-
gung zu ihrem Ablauf braucht. Die Periode ist nach der Formel von
W. Thomson und Kirchhoff gleich:

T —22yLC.

Je kleiner C und L, desto kiirzer ist also die Periode 7', desto rascher
lauft also die Schwingung ab. Um so groBer ist aber infolgedessen die
Zahl der in einer Sekunde sich vollziehenden Schwingungen oder die
Frequenz (1/T) der Schwingungen, welche von dem Kreis erzeugt werden.

Schwingungsstrome durch periodische Kondensatorentladungen. Das
Phénomen des Funkens, das die Entladung eines Kondensators be-
gleitet, dauert nicht linger als etwa /5,40 Sekunde. In dieser
Zeit finden ungefahr 10—15 Schwingungen statt, womit der ,,Hoch-
frequenzstrom** aber auch schon sein Ende erreicht hat.

Das, was wir praktisch brauchen, sind aber nicht ein paar vereinzelte
Schwingungen, die kaum entstanden, schon wieder erloschen sind,
sondern Schwingungen oder Hochfrequenzstréme von moglichst kon-
tinuierlichem Verlauf und beliebig langer Dauer. Das Nichstliegende,
um dies zu erreichen, ware der Versuch, den Kondensator nach jeder
Entladung so rasch als moglich wieder aufzuladen, um durch einen
neuen Funken weitere Schwingungen zu erhalten. Man konnte so
hoffen, Funke an Funken reihend, einen Strom zu bekommen, der,
wenn auch nicht von kontinuierlichem Verlauf, so doch aus dicht ge-
dringten Schwingungsgruppen bestiinde.

Das auf diesem Wege erhaltene Resultat ist aber keineswegs ideal
und zwar hauptsichlich darum nicht, weil ein Kondensator, der sich
eben entladen hat, nicht sofort wieder aufgeladen werden kann. Durch
den Ubergang des Funkens wird niamlich die zwischen den Elektroden
der Funkenstrecke liegende Luftschicht gewaltig erhitzt. Wahrend
nun Luft von gewohnlicher Temperatur ein Nichtleiter fiir Elektrizitét
ist, leitet erhitzte und gleichzeitig von Metalldimpfen erfiillte Luft
den Strom sehr gut. Es werden also die Elektroden der Funkenstrecke
fiir einige Zeit durch einen guten Leiter miteinander verbunden, sie
werden, wie man sagt, kurzgeschlossen. In dieser Zeit ist eine Aufladung
des Kondensators, die ja eine Potentialdifferenz zwischen den Belegungen
schaffen will, unméglich, da jede Spannung zwischen ihnen sich sofort
iiber die leitende Funkenstrecke ausgleicht. Erst wenn diese so weit
abgekiihlt ist, daB die Luftzwischenschicht wieder zum Isolator wird,
ist eine Neuaufladung ausfiihrbar.

Dies beansprucht aber eine verhaltnisméaBig sehr lange Zeit. Dauert
der Funkeniibergang etwa /5500 Sekunde, so ist die zur Abkiihlung
erforderliche Zeit mindestens 500 mal so lang, wahrt also 500 X /50000
= /100 Sekunde. Da in dieser Zeit keine Schwingungen stattfinden,
so stellt sich das Verhiltnis von schwingungserfiillter Zeit zu schwin-
gungsfreier Zeit wie 1 : 500.

Die Hochfrequenzstrome der Arsonvalisation. Durch Kondensatorent-
ladungen koénnen wir also nur Schwingungsstrome erzeugen, die aus
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einzelnen stark gedimpften Wellenziigen bestehen, welche durch ganz
ungeheuer lange Pausen voneinander getrennt sind. Fig. 108 soll an-
deutungsweise den Verlauf eines solchen Stromes darstellen. Es
mull jedoch bemerkt werden, dafl hierbei das Verhiltnis zwischen
Schwingungszeit und Schwingungspause keineswegs im richtigem Ma@-
stab wiedergegeben ist. Wihrend in der Zeichnung das schwingungs-
freie Intervall nur etwa dreimal so lang ist als die Schwingungszeit,
ist es in Wirklichkeit 500 mal so lang. Wollte man, um mafstiblich zu
zeichnen, fiir die Linge der Schwingungszeit nur 1 mm auftragen, so
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Fig. 108. Arsonvalstrom.

wiirde die Lange der Schwingungspause bercits 500 mm = 50 cm be-
tragen. Dic lange Pause von 1/,,, Sckunde, welche zur Abkiihlung
der Funkenstrecke erforderlich ist, bedingt es, daBl in 1 Sckunde nicht
mehr als 100 Entladungen, das ist 100 Funkeniiberginge stattfinden
konnen.

Hochfrequenzstrome dieser Art wurden zuerst von Arsonval fiir
die Therapie vorgeschlagen. Die Behandlung mit ihnen heifit daher
Arsonvalisation. Sie sind, wie man sieht, von dem angestrebten Ideal
kontinuierlicher oder ungeddmpfter Schwingungen sehr weit entfernt.
Erst in ncuerer Zeit ist es gelungen, die sekundliche Impulsfolge oder
die Funkenzahl zu erhéhen und dadurch die cinzelnen Schwingungs-
gruppen einander ndher zu bringen, mit anderen Worten, die Schwin-
gungspausen zu verkiirzen. Schwingungsstrome dieser neuen Form
eroffneten der Hochfrequenztherapie eine neue Anwendungsmoglichkeit,
dic Diathermic, die uns in einem eigenen Kapitel beschiftigen soll.

Die Apparate zur Arsonvalisation.

1. Allgemeines.

Bau eines Hochfrequenzapparates. Das Instrumentarium zur Hoch-
frequenzbchandlung setzt sich aus folgenden Teilen zusammen:

1. der Hochspannungsquelle, d. i. ein Apparat zur Erzeugung eines
hochgespannten Stromes, der dazu dient, den Kondensator nach jeder
Funkenentladung neu aufzuladen (Funkeninduktor oder Wechselstrom-
transformator).

2. einem Schwingungskreis: wir wollen ihn Erregerkreis nennen,
der aus cinem Kondensator, einer Funkenstrecke und einer Selbst-
induktion besteht. In ihm kommen dadurch, daf} sich der Kondensator
iiber dic Funkenstrecke entladet, dic Hochfrequenzschwingungen zu-
stande. Thm angeschlossen ist ein zweiter Kreis, in welchem sich der
Paticnt befindet und der darum Therapickreis heilit.
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3. dem Hochspannungs- oder Resonanzkreis, der nach Belieben an
Stelle des Therapiekreises dem Erregerkreis angegliedert werden kann
und der die Aufgabe hat, die in dem letzteren entstandenen hochfrequen-
ten Stréme noch auf eine besonders hohe Spannung zu bringen, in
welcher Form sie fiir bsstimmte thera-
peutische Zwecke verwendet werden.

Fig. 109 gibt die Verbindung einer
Hochspannungsquelle  (Funkeninduktor)
mit dem Erreger- und Therapiekreis wie-
der. Die seckundiren Pole des Induktors
stehen mit den Belegungen zweier Kon-
densatoren in Verbindung, denen sie ihre
Spannung mitteilen. Hat diese eine ge-
niigende Hohe erreicht, so durchbricht sie
die parallel geschaltete Funkenstrecke in
Form eines Funkens. Dadurch gelangen
die Elektronen des ganzen Kreises in
oszillierende Bewegung, die sich durch
Vermittlung des eclektrischen Feldes im
Dielektrikum auch auf die gegenseitigen
Belege des Kondensators und die sie ver-
bindende Drahtspirale iibertrigt. Von
dieser Spirale und einer ihrer Endpunkte
Z\\'O?gt der Th(.‘rapl(.’kl‘(?lS ab’ in dem der Fig. 109. Schema eines Arsonval-
Paticnt eingeschaltet ist. Apparates.

2. Die Quelle fiir hochgespannten Strom.

Der Funkeninduktor (Fig. 110) ist ein Induktionsapparat groBerer
Dimensionen, der hochgespannte Wechselstrome nach dem bereits bei
dem faradischen Schlitteninduktorium erorterten Prinzip erzeugt.
Solche Induktionsapparate besonderer GroBle und Leistungsfahigkeit
wurden zuerst von R uhmkorff in Paris hergestellt und heiflen darum
allgemein Ruhmkorff-Induktoren. Sie bestehen im wesentlichen aus
einer Primirspule, ciner Sekundérspule und einem Eisenkern, welche
drei Teile zu einem Ganzen vereinigt und fix miteinander verbunden sind.

Die Spannung des Sckundirstromes hingt, wie wir wissen, von dem
Verhiltnis der Windungszahlen in den beiden Spulen ab und wird ge-
messen durch die Entfernung, bei welcher zwischen den beiden Polen
der Sekundirspule eben noch ein Funke iibergeht. Induktoren mit
einer Funkenlidnge oder Schlagweite von 25—30 cm, die einer Spannung
von 22—24 000 V' entspricht, sind auch fiir bedeutende Hochfrequenz-
wirkungen ausreichend.

a) Betricb mit Gleichstrom. Verwendet man zur Speisung des
Induktors Gleichstrom, dann ist ein Unterbrecher erforderlich, denn
nur ein unterbrochener Gleichstrom lost in der Sekundérspule Induk-
tionswirkungen aus. Der Hammerunterbrecher, wie er fiir faradische



72 Die Technik der Elektrotherapie.

Apparate allgemein iblich ist, ist fiir Strome in der Stirke von

mehreren Ampere, wie sie ein Ruhmkorff-Induktor erfordert, nicht

geeignet. Fiir solche Strome kommt nur ein Quecksilbermotorunter-

brecher (Fig. 110) oder ein elektrolytischer Unterbrecher nach

Wehnelt in Betracht. Beziiglich der Konstruktion und der Wirkungs-
art dieser Unterbrecher sei auf die
Lehrbiicher der Roéntgenologie ver-
wiesen.

b) Betrieb mit Wechsel-
strom. Ist es moglich, den In-
duktor an eine zentrale Wechsel-
stromleitung anzuschlieffen, so ist
dies dem Betrieb mit Gleichstrom
unbedingt vorzuziehen, denn einer-
seits entfillt hierbei der Unter-
brecher, andererseits funktioniert
das Hochfrequenzinstrumentarium
mit Wechselstrom gleichméf3iger
und kréftiger.

Der Wechselstromtransformator.
Das Prinzip des Wechselstromtrans-
formators wurde bereits auf S. 45
auseinandergesetzt. Wihrend der
Funkeninduktor einen Eisenkern
mit zwei freien Enden hat, besitzt
der Transformator einen in sich
geschlossenenEisenrahmen (Fig.111).
Durch diesen werden die magne-
tischen Kraftlinien, welche bei dem
Induktor frei in die Luft austreten,
wobei sic auseinanderweichen, sich
streuen, zusammengehalten und
nach auflen hin geschlossen. Da-
her der Name ,eisengeschlossener™
Transformator. Der Nutzeffekt, der
bei dem offenen Induktor zirka
409, betragt, wird so bis 959, ge-

steigert.
Fig. 110. Arsonvalapparat mit Funken- Trotz der dadurch erzielten
induktor, Motorunterbrecher und Schalt- 25 . . . .
tafel (Siemens & Halske). Okonomie ist jedoch der eisen-

geschlossene Transformator fiir die
Hochfrequenztherapie nicht ganz so geeignet wic der Funkeninduktor,
und zwar deshalb nicht, weil bei seiner Verwendung die Entladungen
in der Funkenstrecke die Neigung zeigen, statt in Form einzelner
oszillierender Kunken in einem kontinuierlichen Strom, einem sog.
Lichtbogen iiberzugehen, womit jede Erregung von Schwingungen
aufhort.
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3. Der Erregerkreis und der Therapiekreis.

Der Erregerkreis besteht aus: 1. Kondensator, 2. Funkenstrecke,

3. Solenoid.

Der Kondensator. Die alteste Form desselben ist die Leidener Fla-

sche, die auch bei
den Apparaten
deutscher Firmen
meist Anwendung
findet.  Natiirlich
sind an Stelle dieser
auch  Plattenkon-
densatoren verwert -
bar, wie solche man-
che auslandische
Fabrikate aufwei-
sen. In der Regel
besitzen die Hoch-

frequenzapparate
zwel, bisweilen auch
vier Leidener Fla-
schen (Fig. 112).

¥ig. 111. Eisengeschlossener Wechselstromtransformator.

Die inneren Belegungen derselben sind mit den sekundéren Induktor-
polen, die duBleren mit dem Solenoid verbunden, so daf der Patient

der an das Solenoid angeschlossen wird. durch das Dielektrikum des
Glases von der Hochspannung des Induktors getrennt ist.

¥ . Die Funkenstrecke. Dicse besteht aus zwei Spitzen, Kugeln oder
Platten, welche einander, durch eine Luftschicht getrennt, gegeniiber-
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stehen (Fig. 113). Um letztere nach Wunsch vergroBern oder verkleinern
zu konnen, ist der eine Metallkorper fix, der andere verschieblich.

Wird der Apparat in Téatigkeit gesetzt, so mufl die Funkenstrecke
zunichst geschlossen sein. Dann wird sie langsam so weit auseinander-
gezogen, bis das charakteristische Gerdusch des oszillierenden Funkens
entsteht, das bei weiterer Offnung immer stirker und stirker wird.
Dieses Gerausch ist sehr unangenehm, desgleichen die Gase, die sich
beim Funkeniibergang bilden und die die Atmungs- und Geruchsorgane
belastigen. Aus diesen Griinden ist die Funkenstrecke meist in ein Glas-
oder Porzellangehduse eingeschlossen.

Bei dem Ubergang der Funken, und das gilt auch fiir jede andere Form hoch-
gespannter Entladungen, wird ein Teil des Luftsauerstoffes (O,) in Ozon (Oj)
umgesetzt, das infolge seiner hohen Oxydationskraft den sonst inaktiven Stick-
stoff (N) der Luft teilweise zu Stickstoffoxyd (NO) und Stickstoffdioxyd (NO,)
oxydiert. Beide sind giftige Gase, die sich mit den stets vorhandenen Wasser-
dampfen zu salpetriger Saure (HNO,) und zu Salpetersaure (HNO;) verbinden.

Fig. 118. Funkenstrecke eines Arsonvalapparates.

Bekanntlich hat man diese Tatsache neuerer Zeit zur elektrotechnischen Dar-
stellung von HNO; aus Luft verwertet. Fiir den Elektrotherapeuten stellt sie
nur eine hochst listige Begleiterscheinung der Hochfrequenztherapie dar.

Das Solenoid ist eine Spirale aus dickem Kupferdraht, welche mit
den &ufleren Belegungen der Leidener Flaschen in Verbindung steht
(Fig. 112). Es wird auch kleines Solenoid genannt zum Unterschied von
dem groflen Solenoid, einer Spirale groferer Dimensionen, die, an seiner
Stelle eingeschaltet, zur Allgemeinbehandlung mittels Autokonduktion
dient.

Der Therapiekreis. Der Kranke befindet sich nicht direkt im Er-
regerkreis, sondern in einem Nebenkreis desselben, der von dem einen
Ende der Spirale und eincr ihrer Windungen abzweigt. Die Stromstirke
in dem Therapiekreis wird nach dem beim Spannungswahler erérterten
Grundsatz (S. 23) um so groBer, je mehr Windungen des Solenoids ein-
geschaltet sind. Ein auf dem Solenoid verschiebbarer Gleitkontakt
gestattet es, dic Zahl der in dem Patientenkreis aufgenommenen Win-
dungen zu vergroBern oder zu verkleinern und so die Stromstirke zu
verdndern. Letztere wird durch ein Hitzdrahtamperemeter gemessen.
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4. Der Hochspannungs- oder Resonanzkreis.

Der Begriff der Resonanz. Fiir manche therapeutische Zwecke ist
es notwendig, nicht nur hochfrequente, sondern gleichzeitig auch hoch-
gespannte Schwingungen zu besitzen. Zu diesem Zweck miissen die im
Erregerkreis zustande kommenden elektrischen Schwingungen in einem
zweiten Kreis, dem Hochspannungs- oder Resonanzkreis, auf eine
Spannung von einigen 100 000 V gebracht werden. Dies geschicht nach

dem Prinzip der Resonanz, das wir im nachstchenden erértern wollen.

Versetzt man einen Korper, der die Fihigkeit zum Schwingen besitzt, durch
cinen cinmaligen duBeren Impuls in freie Schwingungen, so verlaufen diese in einem
bestimmten Tempo, mit einer bestimmten Periode, die durch die physikalische
Beschaffenheit des Korpers gegeben wird. Ein Pendel von gegebener Linge voll-
ziecht in derselben Zeit stets dieselbe Anzahl von Schwingungen, worauf ja seine
Anwendung zur Zeitmessung beruht. Eine Saite oder eine Stimmgabel von be-
stimmter Beschaffenheit ergibt stets den gleichen Ton, da ihre Schwingungszahl
oder Frequenz unter sonst gleichen Verhiltnissen stets die gleiche bleibt. Man
bezeichnet die durch die materielle Beschaffenheit cines Koirpers bedingte Schwin-
gungszahl als seine Eigenfrequenz.

Wir haben gesehen, daB die Fregeunz (oder deren reziproker Wert, die Periode)
cines elektrischen Schwingungskreises ausschlieBlich von seiner Selbstinduktion (L)
und seiner Kapazitit (C) abhingig ist. Die Periode T = 2} LC. Ist somit bei
zwei elektrischen Systemen das Produkt LC gleich, so haben sie auch die gleiche
Eigenfrequenz.

Zwischen zwei Korpern, welche die gleiche Eigenfrequenz haben, besteht das
Verhaltnis der Resonanz. Eine xolche Resonanz kann in gleicher Weise zwischen
mechanisch, akustisch oder elektrisch schwingungsfihigen Kérpern vorhanden
sein.  Sie erklirt eine Reihe hochinteressanter und physikalisch wichtiger Er-
scheinungen,

Versetzen wir einen Korper nicht durch einen einmaligen, sondern durch wieder-
holte duBlere Impulse in Schwingungen, dann kénnen diese eine ganz auBerordent-
liche Hohe erieichen, wenn die Impulse im Tempo der Eigenschwingungen des
Korpers erfolgen, wenn sie mit diesen Eigenschwingungen in Resonanz stehen.
Einige Beispicle aus der Mechanik sollen dies erweisen.

Ich werde eire Schaukel in betrichtliche Hohe bringen kénnen, wenn
ich ihr gerade in jenem Moment einen StoB erteile, in dem sie sich von mir
wegbewegen will, nicht aber, wenn ich dies in irgendeinem anderen Zeitpunkt tue.
Erfolgen die Stoe im Rhythmus der Eigenschwingungen der Schaukel, dann werden
sie jeder neuen Schwingung einen Kraftzuwachs erteilen und die Schwingungen
schlieflich bis zu einem Maximum ihrer Amplitude treiben. Ein Kind kann eine
groBe Kirchenglocke liuten, wenn es im Takte der Eigenschwingungen der Glocke
am Strang zieht. Ein Sturmwind kann die stirksten Baume brechen, wenn seine
StoBe synchron mit den Eigenschwingungen der Biume einsetzen. Ein einzelner
Mann kann die gewaltige Masse einer Hangebriicke durch taktmiBiges Auftreten
mit dem Fuf in Nchwingungen versetzen. Diese Beispiele lieBen sich noch unge-
zdhlt vermehren.

So konnen auch die schwingenden Elektronen eines Kreises diejenigen eines
zweiten Kreises zum Mitschwingen bringen, wenn beide Kreise die gleiche Eigen-
frequenz besitzen. In diesem Fall konnen sie die Amplitude der angeregten Schwin-
gungen, mit anderen Worten, die Spannungsausschlige derselben immer mehr ver-
groBern, bis diese schlieBlich die gewaltige Hohe von einigen 100000 V erreichen.

Induktive und galvanische Koppelung. Von den beiden Kreisen,
welche in solcher Weise aufeinander wirken, bezeichnet man den ersteren
als Erregerkreis, den zweiten als Resonanzkreis. Um eine solche Ein-
wirkung zu ermoglichen, miissen beide Kreise miteinander ,,gekoppelt
sein. Diese Koppelung kann eine induktive oder galvanische sein.
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Die induktive Koppelung kennen wir schon von dem faradischen
Schlittenapparate her. In dem Magnetfeld der Primirspule befindet
sich die Sekundérspule, ohne daf beide leitend miteinander verbunden
wiren. Die Ubertragung der Schwingungen erfolgt durch Induktion,
wobei wir dem Ather die vermittelnde Rolle zuschreiben (Fig. 114).

=
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Fig. 1156. Galvanische Koppelung.

Fig. 114. Induktive Koppelung.

Nach diesem Prinzip ist der Hochspannungstransformator nach Tesla
gebaut.
Bei der galvanischen Koppelung ist die Sekundir- oder Resonanz-
spule an dic Priméir- oder Erregerspule derart leitend angeschlossen,
daB sie gleichsam die Fort-
setzung dieser bildet (Fig. 115).
Es werden dann die im Primar-
kreis schwingenden Elektronen
die in der angeschlossenen Spule
befindlichen Elektronen zum
Mitschwingen bringen, indem
sie ihre schwingende Energie
ihnen unmittelbar iibertragen.
Diese Koppelung beniitzt der
Resonator nach Oudin.

Der Hochspannungstransfor-
mator nachTesla. In einer Spule
aus wenigen Windungen eines
dicken Kupferdrahtes steht eine

e, Mochvinaunes  Fig 1T Resonster  zweite mit zahlrcichen diinnen
(schematisch). matisch). Windungen. Die &uflere oder
die Erregerspule ist nichts

anderes, als ein senkrecht stehendes Solenoid, das wie das gewohn-
liche kleine Solenoid cinen Gleitkontakt tragt, der es ermoglicht,
die Zahl der zwischen die Kontakte eingeschalteten Windungen zu
vergrolern oder zu verkleinern, um so die Selbstinduktion (L)
des Primérkreises zu verdndern (Fig. 116). Wird der Kontakt
derart eingestellt, daB der Primirkreis die gleiche Periode hat wie
der Sckundirkreis (L,C, = L,C,), dann besteht zwischen beiden
Resonanz. Die Schwingungen in der Sekundirspule erreichen das
Maximum ihrer Spannung. Die Spule beginnt zu strahlen, an ihren
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Das Regulieren des Arsonvalstromes.

Primirer und sekundirer Hochfrequenzstrom. Wir miissen zweierlei
Hochfrequenzstrome unterscheiden: erstens denjenigen, der im Erreger-
kreis und dem ihm angeschlossenen Therapiekreis flieBt, wir wollen ihn
kurzweg den priméren Strom necnnen, und zweitens denjenigen, der im
Sekundérkreis des Hochspannungstransformators nach Tesla oder
Oudin entsteht, er heile Sekundirstrom. Beide Stréme unterscheiden
sich voneinander hinsichtlich ihrer Stromstidrke und ihrer Spannung.
Der primére Strom hat eine niedrigere Spannung, dagegen eine hohere
Intensitat, er wird daher vielfach auch Quantitatsstrom, besser Inten-
sitdtsstrom genannt, der sekundiare Strom dagegen hat eine ungleich
geringere Intensitdt, dagegen eine viel hohere Spannung, er heif3t
darum auch Spannungsstrom.

Regulierung des priméren Stromes. Diese geschieht durch Verschieben
eines Gleitkontaktes, der auf denWindungen des kleinen Solenoides schleift
und der nach dem Prinzip des Spannungsreglers den durch den Patienten
flieBenden Strom zu verstidrken oder zu schwichen gestattet.

Regulierung des sekundiren Stromes. Durch Einstellen auf einen
hoheren oder geringeren Grad der Resonanz kann die Spannung des
sekundiren Hochfrequenzstromes verandert werden.

Regulierung des primiren und sekundiren Stromes. Der primére
wie der sekundidre Strom koénnen verstirkt werden, wenn man die Ent-
fernung zwischen den Elektroden der Funkenstrecke vergroBert. Je
groBer die Luftzwischenschicht zwischen ihnen ist, um so héher muf3
die Spannung sein, welche der Funke zu ihrer Uberwindung benétigt,
um so hoher ist auch die Spannung der von ihm erzeugten Oszillationen.
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Gesetzen der Resonanz. Da sie in der gewohnlichen Praxis der Elektro-
therapie fast nie verwendet werden, so sei von ihrer Beschreibung hier

abgesehen.
Die Elektroden.

Elektroden zur Bestrahlung (Effluvienbehandlung). Diese besitzen
eine Reihe von Metallspitzen, aus denen die Elektrizitat in Form einer
Glimmlichtentladung
auf den Korper iiber-
strahlt. Sie werden
auf langen Stielen aus
Hartgummi befestigt,

um den Arzt gegen Fig. 121. Spitzenelektrode nach Hesse.
das Uberspringen von
Funken zu schiitzen
(Fig. 121).

Elektroden zur Fig. 122. Pinselelektrode.
Funkenbehandlung.

a) Die Pinselelektroden tragen cin Biindel weicher Metallfiden, die
beim Gleiten iiber die Haut den Strom in Form von Funken iibergehen
lassen (Fig. 122).

b) Die Kondensatorelektroden sind Elektroden, deren Ober-
fliche aus einem nichtleitenden Material (Glas, Hartgummi) gebildet
wird, welches eine
leitende Masse, mit
der das Kabel ver-
bunden ist, allseitig
umschlieBt.  Setzt
man eine solche
Elektrode auf die
Haut auf, so sind
der Korper und die
metallischeZuleitung
der Elektrode durch
eine isolierende Zwi-
schenschicht (Dielek-
trikum) voneinander
getrennt und bilden
gleichsam die Bele-
gungen eines Kon-
densators.

Die Kondensatorelektroden sind sehr, vielgestaltig (Fig. 123). Eine
vielgebrauchte Form ist die von O udin angegebene, bei der ein Kupfer-
stab, der im obigen Sinn eine Kondensatorbelegung darstellt, achsial in
ein allseitig geschlossenes Glasrohr ragt. Andere Kondensatorelektroden
bestehen aus zylindrisch, kugelférmig oder sonst wie gestalteten Glas-
gefallen, welche mit einer stromleitenden Masse (Graphit- oder Kohle-
pulver) gefiillt sind, mit der das Kabel in metallischer Verbindung steht.

Fig. 123. Kondensatorelektroden.
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¢) Die Vakuumelektroden sind verschieden geformte Glas-
rohren, die verdiinnte Luft enthalten, also nichts anderes als Geiller-
réhren (Fig. 124). Die verdiinnte Luft ist fiir hochgespannte Strome
ein verhdltnismaBig guter Leiter und ersetzt hier die Pulverfiillung der
Graphit- oder Kohleelektroden. Bei dem Durchgang des Stromes leuchtet
die verdiinnte Luft in violettem Licht, was gleichzeitig ein Zeichen fiir
die Intaktheit des Vakuums ist.

Fig. 124. Vakuumelektroden.

Die Anwendung der hochgespannten Stréome der Resonanzspule geschieht
im Gegensatz zu anderen Methoden der Elektrotherapie nur mit einer einzigen
Elektrode. Die Behandlung ist also eine einpolige. Bei dem Teslatransformator,
der zwei freie Pole hat, kann man die Wirkung etwas verstirken, wenn man den
Patienten mittels einer stabférmigen Elektrode, die er in beiden Hénden halt,
an den zweiten Pol der Spule anschlieBt oder wenn man diesen Pol leitend mit der
Frde verbindet.

Die Anwendung des Arsonvalstromes.

Wir unterscheiden eine lokale und einc allgemeine Arsonvalisation.
Fiir die lokale Anwendung kommen ausschlieflich die hochgespannten
Sekundérstrome in Betracht. Umgekehrt werden fiir die Allgemein-
behandlung am Kondensatorbett oder im Solenoid nur die priméren,
also die niedergespannten Hochfrequenzstrome verwendet. Die An-
wendung des priméren Stromes zur értlichen Behandlung, wie sie frither
iiblich war, ist heute durch den ungleich wirksameren Diathermiestrom
ganz und gar iberfliissig geworden.



Die Behandlung mit Wechselstrom hoher Frequenz. Arsonvalisation. 81

1. Die lokale Anwendung.

a) Die Bestrahlung (Effluvienbehandlung).

Man schlieft eine Spitzenelektrode mittels eines Kabels an den
einen Pol der Strahlungsspule an und stellt diese sodann durch Ver-
schieben des Gleitkontaktes auf Resonanz ein. Das Eintreten der letz-
teren erkennt man daran, daf3 an den Spitzen der Elektrode unter leich-
tem Knistern blauviolette Lichtbiischel auftreten, die nach allen Seiten
ausstrahlen und sich bei Anndherung der Hand gegen diese konzentrie-

Fig. 125. Die Bestrahlung mit Hochfrequenzeffluvien.

ren, welche Erscheinung insbesondere im Dunkeln deutlich wird (Glimm-
lichtentladung).

Man stellt nun die Elektrode dem zu behandelnden Korperteil in
einer Entfernung gegeniiber, die nahe genug ist, um eine kriftige Be-
strahlung zu ergeben, andererseits aber doch so groB, daB der Ubergang
von schmerzhaften Funken auf die Haut verhindert wird (Fig. 125).
Statt die Elektrode mit der Hand zu halten, was in kurzer Zeit ermiidet,
kann man sie auch an einem geeigneten Stativ befestigen.

h) Die Funkenbhehandlung.

Wihrend man bei der Bestrahlung den Ubergang von Funken ver-
meidet, bilden diese hier das cigentliche therapeutische Agens. Funken

Kowarschik, Elektrotherapie. 6
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treten alsogleich auf, wenn man den Abstand zwischen Elektrode und
Haut unter ein bestimmtes Mal} verringert.

Die kriaftigste Funkenwirkung erzielt man mit dem Hochfrequenz-
pinsel (Fig. 126), den man in langen Ziigen iber die erkrankte Haut-
partie fiihrt, bis eine deutliche R6tung derselben auftritt. Milder wirken
die Funkenentladungen aus Kondensatorelektroden (Elektrode nach
Oudin, Elektroden mit Graphit- oder Kohlefiillung), am mildesten
solchc aus Vakuumelektroden. Die Wirkung aller dieser Elektroden
ist dem Wesen nach ganz die gleiche und unterscheidet sich nur durch
ihre Stirke. Ihr Ziel ist die Erzeugung eines ableitenden Hautreizes.

Fig. 126. Die Behandlung mit Hochfrequenzfunken.

S2tzt man ecinc Kondensatorelektrode unmittelbar der Haut auf.
s0 hort die Funkenbildung auf und der Kranke verspirt an der be-
treffenden Stelle nichts anderes als ein Wirmegefithl. Der Kérper
bildet sodann den zweiten Kondensatorbelag, dessen Ladung man
daran erkennt, dal man aus ihm an jeder beliebigen Stelle mit dem an-
gendherten Finger Funken ziehen karn.

2. Die allgemeine Anwendung.

a) Das Kondensatorhett.

Das von Apostoli in dic Therapie eingefithrte Kondensatorbett
hat die Form eines Ruhebettes, dessen Liegefliche durch eine Hart-
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gummiplatte gebildet wird, auf der eine diinne Matratze licgt. Eine
anderc Form desselben ist die in Fig. 127 dargestellte, bei der die Liege-
fliche aus einem Rohrgeflecht besteht, liber das eine Platte aus Para-
gummi gebreitet wird. An der unteren Seite des Rohrgeflechtes bzw.
der Hartgummifliche ist eine Platte aus Zink- oder Aluminiumblech
angebracht, die mit dem einen Pol des primdren Hochfrequenzstromes
verbunden ist. Der Patient selbst liegt angekleidet auf dem Bett und
hdlt in seinen
beiden Hénden
eine stabférmige
Elektrode, die
mit dem ande-
ren Pol in Ver-
bindung steht.

Der thera-
peutischeStrom-
kreis ist dem-
nach nicht in
sich geschlossen,
sondern  durch
cinen Nichtlei-
ter, die Hart-
oder Paragum-
miplatte, unter-
brochen. Zu bei-
den Seiten dieser
befindet sich dann ein Leiter bestimmter Kapazitiit. einerseitsVder
menschliche Kérper, andererseits¥die Blechplatte, welche in dieser
Anordnung den Belegungen eines Kondensators vergleichbar  sind
(Fig. 128). Daher auch der

Name Kondensatorbett.
Die beschriebene Anwendung
des Kondensatorbettes hat den
Nachteil, daB die Ladestréme,
welche in den menschlichen Kor-
per flieBen, auf dem Wege dahin
den relativ engen Querschnitt der
Handgelenke passicien miissen.
Da an dieser Stelle ihre Dichte Fig. 123, Behandlung auf dem Kondensatorbett.
maximal wird, so kommt es hier
zu einer lokalen, unerwiinschten Wiarmewirkung, che noch cin deutlicher Allge-
meineffekt zutage tritt. Da der letztere das cigentliche Behandlungsziel ist, so
ist es unbedingt vorzuzichen, die Verbindung des Korpers mit der Stromquelle durch
eine groBe Metallplatte herzustellen, die auf die entbloste Brust oder den Bauch
aufgelegt wird. Eine neuere Form des Kondensatorbettes, die cine gleichmaBigere
Verteilung des Stromes im Kérper cizielt, wurde von Schitte nhelm angegeben.
Das Kondensatorbett wird in den primiren Hochfrequenzkreis ge-
schaltet. In demselben Kreis befindet sich auch ein Hitzdrahtampere-
meter, das den zur Behandlung verwendeten Strom mifit. Seine Stiirke

betrdigt durchschnittlich cinige hundert MA.

Fig. 127. Kondensatorbett (Ve ifa-Werke)®

6*
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b) Das Solenoid.

Die Behandlung mit dem groBen Solenoid, als Methode von Arson-
val angegeben, wird als Autokonduktion bezeichnet. Bei derselben
befindet sich der angekleidete Patient stehend oder sitzend im Innern
einer Spirale aus dickem Draht, die bei einer Héhe von 180 cm und
einer Breite von 70—75 ¢m etwa 10—15 Windungen besitzt (Fig. 129).

Fig. 129. Solenoid in Verwendung. Fig. 130. Solenoid hochgezogen.

Der Behandelte wird also nicht direkt vom Strom durchflossen, son-
dern nur umflossen, er befindet sich nicht im Strom-
kreis selbst, sondern nur in der Wirkungssphiire desselben, in seinem
elektromagnetischen Kraftfeld.

Bringt man in das Innere einer von einem Wechselstrom durchflosse-
nen Drahtspule einen metallisch leitenden Korper, z. B. ein Stiick
Kupfer, so werden in diesem Spannungen induziert, die sich auf kiir-
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zestem Wege ausgleichen, es entstehen Induktionsstréme, die in sich
selbst kurzgeschlossen sind. Ihre Wirkung duflert sich in einer Erwir-
mung des Kupfers. Solche in zusammenhidngenden Leitungsmassen
induzierte Strome heilen Foucaultsche oder Wirbelstrome.

Die Induktionswirkung der Hochfrequenzstrome ist wegen ihres enorm raschen
Spannungswechsels eine ganz auBerordentliche und 148t sich leicht demonstrieren.
Fiihrt man in eine kleine von solchen Strémen durch-

flossene Spirale ein Quecksilberthermometer ein, so steigt

dasselbe rapid infolge der im Quecksilber induzierten lvavavavaravivi B
Wirbelstrome (Fig. 131). Ein in das Innere eines Solenoids

eingebrachte GeiBlerrohre leuchtet hell auf. Ein elek- Fig. 131.
trisches Lampchen, das an dic Enden eines in 2 oder

3 Kreiswindungen gelegten Kupferdrahtes angeschlossen ist, beginnt im elektro-
magnetischen Kraftfeld des Solenoids zu glithen.

Das zur Autokonduktion verwendete Solenoid ist meist so ausge-
fiilhrt, daB scine Spiralen fiir den Ein- und Austritt des Paticnten an
einem Stativ hochgezogen werden konnen. Bei Raummangel im Behand-
lungszimmer empfichlt sich eine Konstruktion, die bei Nichtgebrauch
als Ganzes mittels eines Schnurzuges an die Decke gehoben werden
kann (Fig. 130).

Zur Autokonduktion wird das grole Solenoid an Stelle des kleinen
in den primédren Stromkreis cingeschaltet. Man verwendet dic gesamte
Stromstarke, welche das vorhandene Instrumentarium maximal zur
Verfiigung stellt. Sie iiberschreitet bei den Arsonvalapparaten in der
Regel nicht 1—2 A.

IV. Die Behandlung mit Wechselstrom hoher
Frequenz neuerer Form. Diathermie.

Allgemeines.

Begrift und Entwicklung der Diathermie. Seitdem durch Arsonval
die Wechselstrome hoher Frequenz in die Medizin eingefiihrt worden
waren, fiel deren geringe Reizwirkung auf sensible und motorische
Nerven auf. Wihrend von dem galvanischen Strom wenige Milliampere,
von dem faradischen noch geringere Stromstiarken hinreichen, um auf
der Haut ecin schmerzhaftes Brennen, an den Muskeln cine lebhafte
Kontraktion hervorzurufen, konnte man mit Erstaunen konstatieren,
daBl die Hochfrequenzstrome in ciner Intensitit von mehreren 100 MA
keinc derartigen Reizerscheinungen auslosten. Sie konnten darum in
der Therapie auch in wesentlich héherer Dosis angewendet werden
als der galvanische oder faradische Strom.

Bei der Behandlung mit solch hohen Stromstirken beobachteten
aber zuerst Arsonval und nach ihm andere cin rein physikalisches
Phénomen, das auch in jedem leblosen anorganischen Leiter auftritt,
der von einem hinrcichend starken Strom durchsetzt wird: der Leiter
erwarmt sich. FlieBt, z. B. durch einen Kupferdraht ein elektrischer
Strom irgendwelcher Art, so wird dieser Draht bei einer gewissen Stirke
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des Stromes sich merkbar erwiarmen, er wird bei hoherer Stromstirke
ins Glithen kommen, vielleicht sogar durchschmelzen.

Der elektrische Strom begegnet bei seinem Durchtritt durch den Draht
einem gewissen Widerstand, den er durch Reibung iiberwindet. In glei-
cher Weise, wie durch mechanische Reibung Warme entsteht, wird auch
hier ein Teil, unter Umstédnden selbst die ganze elektrische Energie in
Warme umgesetzt, die wir dieser Vorstellung entsprechend als Reibungs-
oder Widerstandswiarme oder nach Joule, der ihre Gesetze niher er-
forschte, auch als Joulesche Wirme bezeichnen.

Auch die bei dem Durchtritt von Hochfrequenzstromen durch den
Korper auftretende Warme ist als Reibungs- oder Widerstandswirme
aufzufassen. Sie wurde von Arsonval und den anderen Forschern,
welche sie beobachteten, als bedeutungslos, ja sogar als listige Begleit-
erscheinung angesehen. Zeynek war der erste, der ihre praktische Be-
deutung erkennend, den Gedanken aussprach, die elektrische Strom-
wiarme zur Durchwirmung tiefer liegender Korpergebilde therapeutisch
auszuniitzen. Er ist daher als der Begriinder jener Methode anzusehen,
die urspriinglich als Thermopenetration, spater als Diathermie bezeich-
net wurde.

Leider waren die von Arsonval verwendeten Hochfrequenzstréme
(Strome alterer Form) fiir dic Zwecke der Tiefendurchwidrmung noch
nicht ganz geeignet, denn sie waren noch nicht vollig frei von sensiblen
und motorischen Reizwirkungen. Erst die Fortschritte der Hochfre-
quenztechnik, insbesondere auf dem Gebiete der drahtlosen Telegraphie,
ermiglichten es, Hochfrequenzstrome zu erzeugen (Strome neuerer
Form), welche frei von solchen Nebenwirkungen, den Warmeeffekt
rein zur Geltung kommen lielen. Damit war aber auch die technische
Basis fiir die Diathermie gegeben. (Uber den Unterschied zwischen Ar-
sonvalstromen und Diathermiestromen s. S. 89).

Es ist klar, daf3 die Diathermie ihrer Technik nach eine elektrische
Behandlungsmethode ist, denn es werden elektrische Strome unmittel-
bar durch den Korper geschickt. Ihrer Wirkung nach steht sie aller-
dings den thermischen Methoden nahe. Doch nimmt sie unter diesen
eine Sonderstellung ein. Wihrend alle sonstigen therapeutischen Warme-
prozeduren darauf ausgehen, die Warme von der Oberfliche durch
Leitung oder Strahlung in die Tiefe, also an den Ort, wo ihre Wirkung
erwiinscht ist, zu bringen, entsteht bei der Diathermie die Wirme an
Ort und Stelle, im Innern des Gewebes selbst, indem sich in jeder ein-
zelnen Zelle desselben die elektrische Energie in Warmeenergie umsetzt.
Daher die konkurrenzlose Tiefenwirkung der elektrischen Wéarme-
durchstrahlung.

Das Joulesche Gesetz. Die von einem elektrischen Strom in einem
Leiter erzeugte Warme ist von drei Groflen abhéngig: 1. von der Strom-
starke (2), 2. von dem Widerstand des Leiters (w), 3. von der Dauer
der Durchstromung (t). Wie Joule experimentell bewiesen hat, be-
stehen zwischen der gebildeten Warmemenge und diesen Groflen fol-
gende Beziehungen (Joulesches Gesetz):
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1. Die gebildete Wirme ist direkt proportional dem Quadrat der
Stromstérke, d. h. eine doppelte Stromstirke erzeugt die vierfache,
eine dreimal so groBe Stromstérke die neunfache Warmemenge usw.

2. Die gebildete Warme ist direkt proportional dem Widerstand
des Leiters. Ein doppelt so grofler Widerstand liefert somit die doppelte
Kalorienzahl.

3. Die gebildete Wirme ist direkt proportional der Stromdauer.
Diese drei Punkte kénnen wir in die mathematische Formel fassen:
W==Fkitwt.

k ist in diesem Ausdruck eine Konstante. Setzen wir diesclbe gleich
0,24, driicken wir die Stromstérke in Ampere, den Widerstand in Ohm
und die Zeit in Szkunden aus, so ergibt uns obiges Produkt unmittel-
bar die gebildete Wiarmemenge in GGramm-Kalorien.

Die Apparate zur Diathermie.

1. Die Loschfunkenstrecke.

Geschichtliches. Dic Maglichkeit der Tiefendurchwiarmung mensch-
lichen Gewebes beruht darauf, Strome zu besitzen, die vollkommen frei
von sensiblen
und  motori-
schen Reizwir-
kungen sind.

Solche Strome

konnen dann

in  beliebiger

Stirke ange-

wendet  wer-

den, also auch

in jener, die

notig ist, um

cinen  genii-

gend starken Fig. 182. Funkenstreckenplatten eines Diathermieapparates (System
Jouleeffekt zu Telefunken), zwischen beiden ein Glimmerring.
erzeugen. Wenn auch die Arsonvalstréme bereits durch ihre geringe
Wirkung auf senisble und motorische Nerven ausgezeichnet sind, so
sind sie doch nicht véllig reizlos und darum fiir die Zwecke der Tiefen-
durchwiarmung noch nicht ganz geeignet.

K7 Dieses Ziel wurde erst erreicht, als man die Funkenstrecke der Ar-
sonvalapparate durch eine Funkenstrecke ganz neuer Art ersetzte, die
sog. Zisch- oder Léschfunkenstrecke, wie sie basierend auf den Unter-
suchungen von M. Wien von der Gesellschaft fiir drahtlose Telegraphie
zuerst gebaut wurde. Sic bedeutet den wesentlichen Unterschied und
gleichzeitig den entscheidenden Fortschritt der neuen Hochfrequenzappa-
rate, der Diathermicapparate, gegeniiber den alten Arsonvalapparaten.

Bau der Lischfunkenstrecke, Dic Zisch- oder Loschfunkenstrecke
besteht der Hauptsache nach aus zwei Metallplatten, welche einander
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planparallel in einem Abstand, der nur Bruchteile eines Millimeters

betragt, gegeniiberstehen. Bei dem System Tclefunken, wie es die Di-

athermieappatate von Siemens & Halske beniitzen, haben die Elek-

troden der Funkenstrecke diec Form von

zwei runden Kupferscheiben (Fig. 132). Um

diese dauernd in dem notwendig geringen

Abstand von 0,1 mm zu erhalten und eine

zufillige metallische Berithrung derselben

zu verhindern, wird zwischen beide ein iso-

lierender Glimmerring eingelegt, der der

Peripherie anliegend, die mittleren Teile der

Scheibe, welche versilbert sind und dem

Funkeniibergang dienen, freilafit (Fig. 133).

Um geniligend starke Hochfrequenz-

strome zu erhalten, ist es notwendig, zwei

derartige Funkenstrecken hintereinander zu

Fig. 133. Funkenstrecke eines Dia- Schalten. Zwischen ihnen und zu ihren

m"miezgr?;z;fc?)u(rirylgtceif:ngemu"' beiden Seiten befindet sich je ein flach-

rundes Metallgefdfl, das mit Wasser ge-

fillt ist und den Zweck hat, die Elektroden, die sich bei dem
Funkeniibergang stark erhitzen, zu kiihlen (Fig. 134).

Yorziige der Losch-
funkenstrecke. Der
erste Vorzug dersel-
ben liegt in dem ge-
ringen Abstand, in
dem die Elektroden
der  Funkenstrecke
einander gegeniiber-
stehen. Um diese

schmale Luft-

Fig. 134. Funkenstrecke eines Diathermicapparates (System zwischenschicht zu
Telefunken). Links Schutzgehduse. durchbrechen rei-
urchbrechen,

chen natiirlich geringere Spannungen aus als sie fiir die alten Hoch-
frequenzapparate mit ihrer groflen Schlagweite notwendig waren.
Wenn wir einen Kondensator mittels Wechselstrom aufladen, so er-
reichen die Belege des Kondensators jedesmal dann den Maximalwert
ihrer Spannung, wenn der Ladestrom in seinem Verlauf auf dem Gipfel-
punkt einer Halbwelle anlangt. In diesem Augenblick durchbricht die
Spannung des Kondensators den Luftwiderstand in Form eines knallenden
Funkens (Fig. 135). Da der zur Ladung verwendete Wechselstrom fast nie
mehr als 50 Perioden, d. h. sekundlich 100 Halbwellen hat, so ergab das
bei den Arsonvalapparaten im besten Fall 100 Funken in der Sekunde.
Anders bei der Loschfunkenstrecke. Hier geniigen bei dem geringen
Elektrodenabstand schon Bruchteile der frither nétigen Spannung, um
einen Funkeniibergang zu erzielen. Die Entladung erfolgt nicht erst
im Scheitelpunkt der Sinuslinie, sondern schon wihrend ihres Aufstieges.
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Kaum hat die Spannung der Kondensatorbelege eine gewisse Hohe
erreicht, schldgt schon ein Finkchen iiber und entladet den Konden-
sator, ein neuerlicher kleiner Anstieg lost ein zweites Fiinkchen aus usw.
Der Entladungsvorgang, der frither in einem einzigen grolen Funken
konzentriert war, ist aufgeteilt in zahlreiche Partialentladungen oder
Mikrofunken (Fig. 136). Damit wird die Zahl der Funken, und da jeder
Funken den Impuls fiir einige Schwingungen abgibt, auch die Zahl
der Schwingungsgruppen betrachtlich vermehrt. An Stelle des Donners
der Kanone, der in lingeren Pausen die Luft erschiittert, haben wir
das ununterbrochene Knattern der Maschinengewehre.

In dem gleichen Sinn, wie der geringe Elektrodenabstand, wirkt auch
dic weite Ubergangsfliche, welche den Funken zur Verfiigung steht.
Die Folge davon ist, das sich die Funkenstrecke weniger erhitzt. Die
groBBen lirmenden Funken der alten Hochfrequenzapparate erzeugen
eine enorme Erhitzung der Elektroden und der sie verbindenden Luft-
schicht, wodurch, wic wir gehort haben (8. 69), die Neulaidung des
Kondensators betrachtlich verzogert wird. Es werden durch die zur Ab-
kithlung nétige Zeit unverhédltnismallig lange Pausen geschaffen, bis

b7 Soraab s,

Fig. 135. Arsonvalstrom. v, 136. Diathermiestrom.

ein neuer Funke und damit ein neuer Schwingungsvorgang cinsetzen
kann. Diese Uberhitzung wird bei der Loschfunkenstrecke dadurch
vermieden, daf} die Elektroden derselben zwei groBe Fliachen darstellen,
tiber die sich der Entladungsvorgang gleichmaBig verteilt, indem ab.
wechselnd bald hier, bald dort ein Fiinkchen sich ablést. Die besonderen
Kiihlvorrichtungen, mit welchen die Funkenstrecken ausgeriistet sind,
suchen gleichfalls der Uberhitzung entgegenzuwirken.

Neuerdings wird in der drahtlosen Telegraphie als Hochfrequenz-
generator die Glilhkathode verwendet. Die Firma Reiniger, Gebbert
& Schall hat Diathermieapparate gebaut, welche solche Glithkathoden
an Stelle der Funkenstrecke beniitzen. Diese Neuerung ist von grund-
sdtzlicher Bedeutung und vielleicht geeignet, die Leistungsfahigkeit
der Diathermieapparate wesentlich zu heben ).

Die Hochfrequenzstrome der Diathermie. Der geringe Abstand der
Elektroden, ihre grole Fliche und gute Kiihlung bewirken es, daf3 dic
Zahl der Entladungen bei der Loschfunkenstrecke ungleich grofler ist
als bei der fritheren Kugel- oder Spitzenfunkenstrecke der Arsonval-
apparate. Betragen sic bei dicser etwa 20—100 in der Sckunde, so er-
reichen sie bei jener in gleicher Zeit die Zahl von 1000—2000. Da jeder
Funke der Erreger einer Gruppe von Schwingungen ist, so ist die Zahl
dieser Gruppen jetzt bedeutend gesticgen. Im gleichen Mall haben sich

)Christen,Hertensteinund Bergter, Miinch.med. Wochenschr.1918, Nr.50.
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die Pausen zwischen ihnen verkiirzt, so daBl das Verhiltnis zwischen
schwingungserfiillter Zeit und schwingungsfreier Zeit wesentlich zu-
gunsten der ersteren verschoben ist.

Auch die Diathermiestrome sind gedampfte Hochfrequenzstrome,
denn sie bestehen aus einzelnen Gruppen stark gedampfter Wellenziige,
keineswegs aus einem kontinuierlichen Strom vonWellenberg und Wellen-
tal wie der niederfrequente sinusoidale Wechselstrom. Hochfrequente
Stréome letzterer Art mit einer Periodenzahl von 1 Million in der Se-
kunde existieren derzeit in der Elektrotherapie iiberhaupt nicht, und
es ist ein Irrtum, wenn in der medizinischen Literatur immer wieder
von den ungedimpften Diathermiestromen im Gegensatz zu den ge-
dampften Arsonvalstromen die Rede ist. Der Unterschied zwischen
beiden 148t sich in folgende Punkte zusammenfassen:

Arsonvalstrome. Diathermiestrome.

1. 20—100 Funken in der Se- 1. 1000—2000 Funken in der
kunde, ebensoviele stark ge- Sekunde, ebensoviele stark ge-
dampfte Schwingungsgruppen mit  dampfte Schwingungsgruppen mit

sehr langen Pausen. entsprechend kiirzeren Pausen.
2. Hohe Spannung (einige1000V). 2. Niedrige Spannung (einige
100 V).
3. Geringe Stromstirke (etliche 3. Hohe Stromstiarke (bis zu
100 MA). 3000 MA).

2. Die iibrigen Teile des Diathermieapparates.

Bau eines Diathermieapparates. Wie sehr sich auch Arsonval-und Dia-
thermieapparate (Fig.137)ihrem AuBeren nach voneinander unterscheiden,
im wesentlichen ist ihr Aufbau ganz der gleiche. Der Unterschied ihrer
Wirkung, d. h. des von ihnen gelieferten Stromes liegt, wie bereits er-
wahnt, der Hauptsache nach in der Verschiedenheit ihrer Funken-
strecke. Im ibrigen finden wir in den alten wie in den neuen Hoch-
frequenzapparaten die gleichen wesentlichen Bestandteile, deren wir
zur Erzeugung clektrischer Schwingungen bediirfen. Sie sind in den
modernen Diathermieapparaten nur in &dufBlerst kompendiser Form
zusammengebaut. Hier wie dort haben wir (vgl. die Fig. 138 und 109):

1. Die Quelle fiir hochgespannten Strom, der dazu dient,
den Kondensator aufzuladen.

2. Den Erregerkreis, in welchem die Hochfrequenzschwingungen
entstehen, und den Therapiekreis, welcher die Schwingungen von erste-
rem tibernimmt, um sie durch den Patienten zu fiithren.

3. Das Zusatzinstrumentarium (Hochspannungs- oder
Resonanzkreis). Will man den vom Diathermieapparat gelieferten
Strom, wie er zur Durchwiarmung dient, aullergewohnlicherweise auch
zur lokalen Arsonvalisation, d. h. zur Bestrahlung oder zur Funken-
behandlung verwenden, dann mul} er auf die hierfiir notwendige hohe
Spannung gebracht werden, was, so wie bei den Arsonvalapparaten,
durch einen Hochspannungstransformator nach Tesla oder Oudin
geschieht. Dieser Transformator ist kein wesentlicher Bestandteil des
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Diathermieapparates. Er wird als eigenes Zusatzinstrumentarium gebaut,

das im Bedarfsfalle an den Diathermieapparat angeschlossen werden
kann. Wir wollen im folgenden die
drei aufgezéhlten Teile der Reihe
nach besprechen.

Die Quelle fiir Hochspannungs-
strom. Als solche wird bei den Dia-
thermieapparaten ausschliellichein
eisengeschlossener Wechselstrom-
transformator beniitzt, der in das
Inneredes Apparateseingebaut,den
Wechselstrom des AnschluBBnetzes,

Fig.137. Diathermieapparat (Siemens & Halske). Fig. 139. Gleichstrom-Wechselstromumformer.

der in der Regel eine Spannung von 110 oder 220 V hat, auf 1500—2000 V
transformiert. Diese verhaltnismiaBig geringe Spannung (zum Betriebe der
Arsonvalapparate ist einesolche von 20000—30000V notig)reicht vollkom-
menaus, um in der Loschfunkenstrecke ein Funkenspiel zu unterhalten.

Fig. 138. Schaltungsschema eines Diathermieapparates.

Des Transformators wegen konnen die Diathermieapparate nur an
Wechselstrom angeschlossen werden. ¥iihrt die zur Verfiigung stehende
zentrale Leitung nicht Wechselstrom, sondern Gleichstrom, so wird
ein Gleichstrom-Wechselstromumformer nétig, wie ihn Fig. 139 in Form
einer sog. Einankertype darstellt.
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Der Erregerkreis und der Therapiekreis. Der Krregerkreis enthélt
an Stelle der Leidener Flasche der Arsonvalapparate einen Platten-
kondensator (Stanniollagen zwischen paraffiniertem Papier), der bei

Fig. 140. Strahlspule fiir Arsonvalisation zum AnschluB an einen
Diathermieapparat (Siemens & Halske).

gleicher Kapazitit
cinen ungleich ge-
ringeren Raum be-
ansprucht. Die Be-
legungen dieses
Kordensators  ste-
hen mit der Sekun-
dirwicklung  des
Transformators in
Verbindung. Sie
werden durch ihn
aufgeladen. Hat dic
Ladung cine gewissc
Spannung erreicht,
so durchbricht ein
Funke dic parallel
geschaltete  Losch-
funkenstrecke, und
cs entstehen indem
Kreis,der als Sclbst -
induktion noch eine
Flachspirale  cnt-
hilt, elektrische
Schwingungen.

Die Schwingun-
gen dicses Kreises
werden nicht un-
mittelbar  verwen-
det, sondern auf
cinen zweiten Kreis,
in dem sich der Pa-
tient befindet und
derdarumTherapic-
kreis heifit, liberge-
leitet. Wahrend bei
den Arsonvalappa-
raten der Therapiz-
kreis von dem Er-
regerkreisdirekt ab-
zweigt (galvanische

Koppelung), ist diese Verbindung .bei den Diathermicapparaten eine
nichtmetallische (induktive Koppelung). Zu diesem Zweck steht der
erwihnten Flachspirale, die dem ,kleinen Solenoid* entspricht, eine
zweite dhnliche Spirale, jedoch ohne leitende Verbindung gegen-
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iiber. Die Ubertragung des Stromes geschieht durch Induktion.
Dadurch, daf3 die Sekundérspirale beweglich ist und der primaren mehr
oder weniger gendhert werden kann, ist es moglich, den Therapiestrom
nach Wunsch zu verstirken oder zu schwichen. Die Intensitit dieses
Stromes, der dem Patienten mittels Elektroden zugefithrt wird, ist an
einem Hitzdrahtamperemeter ablesbar.

Das Zusatzinstrumentarium (Hochspannungs- oder Resonanzkreis)
ist nichts anderes als ein Hochspannungstransformator nach Tesla
oder ein Resonator nach Oudin, der die Aufgabe hat, die im Erreger-
kreis zustandekommenden Schwingungen auf eine Spannung von cinigen
Hunderttausend Volt zu bringen, wie sie zur einpoligen Bestrahlung
oder Funkenbehandlung notwendig ist (Fig. 140). Er wird zu diesem
Behufe mittels zweier Stecker an den Diathermieapparat angeschlossen.

Das Regulieren und Messen des Diathermiestromes.

Das Regulieren des Stromes geschieht bei den Apparaten der ein-
zelnen Firmen in verschiedener Weise. Nachstehend die gebriduch-
lichsten Methoden:

1. Engere oder losere Koppelung der Induk-
tionsspiralen (Solenoide) des Erregerkreises und
des Therapiekreises. Je mehr beide Spiralen ein-
ander decken, desto stirker ist der durch den
Kranken flieende Strom (S. 75).

2. Verinderung der Windungszahlen in der

Sckundérspirale. Werden simtliche Windungen
der letzteren in den Therapiekreis eingeschaltet
(ElektrodenanschluB an 0 und 2 in Fig. 138), so H"zdm}‘;{ﬁ;n‘l;‘:;emcm.
ist die zur Verfiigung stehende Spannung, bzw.
Stromstarke eine grofiere, als wenn blof3 ein Teil der Windungen ver-
wendet wird (Elektrodenanschlufl an 0 und 7). Bei manchen Apparaten
ist dic Zahl der Abzweigungen und damit dic Variationsmoglichkeit
der Spannung eine noch gréflerc.

Das Messen des Stromes geschieht durch ein Hitzdrahtamperemeter,
dessen Konstruktionsprinzip bereits auf S. 48 auseinandergesetzt wurde.
Das MeBbereich des Instrumentes geht bis 3 oder 5 A (Fig. 141).

Die Elektroden. Der Verteilerwidersiand.

Feuchte und metallische Elektroden. In der Befiirchtung, daBl die
Verwendung metallisch nackter Elektroden leicht zu einer Verbrennung
der Haut fiihren konnte, beniitzte man urspriinglich nur feuchte Elek-
troden. Kowarschik und Bergonié¢ waren die ersten, welche die
Scheu vor blanken Metallelektroden {iberwanden und zeigten, daB diese
nicht nur gianzlich ungefihrlich, sondern sogar weit zweckméfiger sind
als feuchte Elektroden. Kowarschik empfahl Elektroden aus diinnem
Bleiblech, Bergonié¢ solche aus Stanniol.



94 Die Technik der Elektrotherapie.

Die Metallelektroden haben gegeniiber den feuchten Elektroden den
ganz bedeutenden Vorzug, daB sie sich infolge ihres guten Leitvermogens

Fig. 142. Elektroden nach Kowarschik.

selbst sehr wenig erwidrmen, vor
allem unvergleichlich weniger als
die Haut, die sich wegen ihres
hohen Widerstandes meist mehr
als jedes andere Gebilde erhitzt.
Infolge dieses Temperaturunter-
schiedes sind die Elektroden im-
stande, der Haut durch Leitung
Wiarme zu entziehen, sie also zu
kiithlen. Dies aber ermdaglicht es
wieder, die angewendete Strom-
stirke, die in der Regel in der
Erwdrmung der Haut eine Be-
grenzung findet, zu erhéhen und
eine ausgiebigere Tiefenwirkung
zu erzielen. N '
Die Bleielektroden nach Ko-
warschik bestehen aus Bleiplatten
verschiedener GroBle, die cine
Dicke von 0,5 mm haben und
deren} Ecken leicht abgerundet
sind (Fig. 142). Als Formate
empfehlen sich die GroBen der
Normalelektroden, wie sie bei der
Galvanisation (S. 27)

angegeben  wurden.
Zweckmalig ist es,

den  Fliacheninhalt

auf jeder Platte mit-

tels durchstochener

Zahlen zu vermer-

ken. Man kann sich

die Elektroden leicht

selbst durch Aus-

schneiden aus einem

vorritig gehaltenen

Bleiblech herstellen.

Die  Bleielektro-

den haben den Vor-

teil, daBl sie dulBerst

I'ig. 143. Stiinder iiir Diathermieelektroden. (’infaCh, billig und

dauerhaft sind. Sie

lassen sich leicht reinigen und konnen, wo es not tut, auch durch

Auskochen sterilisiert werden.

Die Elektroden werden an Kabel angeschlossen, die an dem einen
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ihrer Enden eine Klammer tragen, zwischen deren Griffen die Platte
festgeklemmt wird (Fig. 144).

Die Stanniolelektroden nach Bergonié haben vor den Bleielektroden
die groflere Anpassungsfahigkeit voraus. Sie werden daher iiberall dort
am Platze sein, wo es auf ein besonders subtiles Arbeiten mit kleinen
Elektroden ankommt (Trigeminusbehandlung u. dgl.). In diesem Fall
wird die Haut zuerst mit warmen Wasser oder Seifenspiritus angefeuchtet
und die Elektrode gleichsam aufgeklebt.

Die Verbindung der Elektroden mit dem Kabel geschieht durch
eine Hilfselektrode, d. i. ein kleines diinnes Drahtnetz oder ein eben-
solcher Metallstreifen, der an einem Kabel befestigt ist und auf dic
Stanniolelektrode aufgelegt wird. Um beide in gutem Kontakt zu er-
halten, legt man meist noch einen Gummischwamm oder eine Schicht
Watte dariiber und befestigt das (Ganze mittels einer regelrechten Ban-
dage. Die groBere Schwierigkeit des Anlegens ist ein zweifelloser Nach-

Fig. 144. Elektrodenklarrmer nach Kowarschik.

teil der Stanniolelcktroden gegeniiber den Bleielektroden, die sich
meist mit wenigen Bindentouren, durch Auflegen eines Sandsackes u. dgl.
hinreichend fixieren lassen. Dazu kommt, daf3 die Stanniolelektroden
infolge ihrer ZerreiBlichkeit nach ein- oder zweimaligem Gebrauch nicht
mehr verwendungsfihig sind und durch neue ersetzt werden miissen.

Der Verteilerwiderstand besteht aus mehreren, meist vier gemeinsam
auf einem Brett angebrachten Regulierwiderstinden (Fig. 145). Er
dient dazu, den von dem Diathermicapparat gelieferten Strom in mehrere
parallele Stromkreise mit selbstindiger Reguliermoglichkeit aufzuteilen,
in der Absicht, gleichzeitig mehrere verschiedene Kérperteile oder gleich-
zeitig mehrere Kranke behandeln zu koénnen.

Fig. 146 wird das Verstindnis hierfiir vermitteln. Der von dem Ap-
parat kommende Strom verteilt sich auf vier Kreise, geht durch vier
verschiedene Behandlungsobjekte und kehrt nach seiner Vereinigung
wieder zum Apparat zuriick. Dadurch, daB sich in jedem dieser Kreise
ein Regulierwiderstand befindet, wird es moglich, die Stromstirke in
jedem einzelnen von ihnen nach Wunsch zu veréndern.
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Bei der Ausfiihrung einer solch mehrfachen Durchwirmung wird zu-
nichst der Diathermiestrom eingeschaltet und so weit erhéht, bis er in
einem der Kreise die gewiinschte Stérke erreicht hat. Ist dies der Fall,
so schaltet man in diesen Zweig Widerstand ein, wodurch hier der Strom
etwas zuriickgeht, dafiir aber in den anderen Zweigen steigt. Nun
erh6ht man neuerdings den Gesamtstrom, bis wieder in einem der Kreise

Fig. 145, Verteilerwiderstand (Ansicht). Fig. 146. Verteilerwiderstand (Schaltungsschema).

die gewiinschte Stromdosis erreicht ist, legt hier abermals Widerstand
vor usw., bis man durch allmahliches Ausgleichen in allen vier Strom-
kreisen die notwendige Intensitdt erzielt.

Die Anwendung des Diathermiestromes.

Der Diathermiestrom kann wie jede andere Stromform lokal oder
allgemein angewendet werden, d. h. es kann durch ihn eine blof3 ort-
liche Durchwiarmung einzelner Korperteile oder Organe vorgenommen
werden oder es kann der Korper als Ganzes derart durchstromt werden,
daf} es zu einer allgemeinen Temperaturerhdohung ohne wesentliche lokale
("hererwdirmung kommt.

1. Die lokale Anwendung.
a) Das Anlegen, Befestigen der Elektroden u. a.

Das Anlegen der Elektroden. Die Elektroden miissen moglichst
gleichmiBig der Hautoberfliche angepaBt werden, damit der U'bergangs-
widerstand und somit der Stromiibergang an allen Stellen der Beriih-
rungsfliche der gleiche sei. Liegt die Elektrode an einer Stelle nicht



Die Behandlung mit Wechselstrom hoher Frequenz. Diathermie. 97

ordentlich auf, so daB sich zwischen ihr und der Haut cine diinne Luft-
schicht befindet, so wird hier der Strom nicht kontinuierlich, sondern bei
ausreichender Spannung in Form kleinster Fiinkchen iibergehen, die
ein unangenehmes Brennen oder Stechen verursachen.

Umgekehrt wird an solchen Stellen, wo die Elektroden besonders
stark gegen die Unterlage driicken, wie dies an vorspringenden Knochen-
teilen vorkommen kann, der Ubergangswiderstand ein geringerer, die
Stromdichte somit eine grofere sein, was sich gleichfalls in einem Gefiihl
des Brennens kundgibt.

Das Befestigen der Elektroden ist notwendig, um dauernd einen
guten Kontakt zu erhalten. Es geschieht am einfachsten durch Umlegen
einer Gummi- oder Flanellbinde. In manchen Fillen wird es geniigen,
daB} der Patient sich auf die Elektrode legt, oder daBl man diese durch
Auflegen eines Sandsackes fixiert (stabile Diathermic).

Das Verschieben der Elektroden wahrend der Durchwirmung
(labile Diathermie) wird wohl jetzt kaum mehr geiibt. Dort, wo eine
groBBere Korperregion unter die Einwirkung des Stromes gebracht
werden soll, kann es sich bisweilen empfehlen, die Elektrode unter
kurzem Ausschalten des Stromes etappenweise zu verlagern.

Das Ein- und Ausschalten des Stromes. Es gilt fiir die Diathermie
als Grundsatz, den Strom erst dann einzuschalten, wenn die Elektroden
bereits angelegt sind, andererseits die Elektroden erst dann abzuheben,
wenn der Strom bereits ausgeschaltet ist. Beachtet man diese Vorschrift
nicht und hebt die Elektroden wihrend des Stromdurchganges ab oder
setzt sie erst auf, wenn sie schon unter Spannung stehen, so bekommt
man bei einem gewissen Abstand zwischen Elektrode und Haut einen
Funkeniibergang, der, abgesehen davon, dal er fiir den Patienten sehr
schmerzhaft ist, auch zu ciner Verbrennung der Haut Veranlassung geben
kann.

Nach SchlieBung des Kreises darf der Strom nie plotzlich, sondern
nur ganz langsam auf die gewiinschte Stidrke gebracht werden, damit
man einen etwa vorhandenen Defekt des Apparates, der Zuleitung, einen
unvollkommenen Kontakt der Elektroden oder einen sonstigen Mangel
rechtzeitig entdecken und einen hierdurch drohenden Schaden verhiiten
kann. Das plotzliche Ausschalten des Stromes ist dagegen vollkommen
gefahrlos und fiir den Patienten mit keiner unangenehmen Empfindung
verbunden.

h) Die Lokalisierung des Stromes.

Gleich groBe, parallel gegeniiberstehende Elektroden. Setzen wir an
einen Korperteil, den wir der Einfachheit halber in bezug auf sein spe-
zifisches Leitvermogen als homogen ansehen wollen, zwei gleich grole
Elektroden derart an, daB sic einander flichenparallel und direkt gegen-
iiber stehen, so verlaufen dic Stromlinien in der Regel nicht vollkommen
parallel zueinander. Sie zeigen vielmehr in der Mitte ihres Verlaufes eine
Streuung, die um so groBer wird, je groBer der Abstand der beiden
Elektroden im Verhiltnis zu ihrem Durchmesser ist. Infolge der grofleren

Kowarschik, Elektrotherapie. 7
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Stromdichte ist daher die Erwarmung unmittelbar unter den Elektroden
eine grofere, um in dem Maf3 abzunehmen als die Stromlinien ausein-
anderweichen (Fig. 147). Ist der Abstand der Elektroden im Vergleich
zu ihrer GroBe ein sehr bedeutender, dann ist eine Erwdrmung oft nur
mehr unter den Elektroden selbst wahrnehmbar, wihrend sie auf der
Mitte der Bahn kaum mehr nachzuweisen ist.

Die Streuung kann praktisch nur dort unberiicksichtigt bleiben,
wo der Abstand der Elektroden voneinander nicht mehr als das 1}/,fache
thres Durchmessers
betriagt. In diesem
Fall konnen wir mit
einer gleichméBigen
Durchwérmung des
intrapolaren  Ge-

Gleich ;lgﬁ:.4%arallel gegeniiberstehende El:{laol(‘i‘t?ix. webes rechnen

(Fig. 148). Aus die-

sen Tatsachen miissen wir die Regel ableiten, da man, um eine

gleichméfBige Durchwidrmung zu erzielen, die Elektroden um so gréBer
wahlen muf3, je weiter sie voneinander abstehen.

Ungleich groBe, parallel gegeniiberstehende Elektroden. Verwendet
man zur Durchstrahlung zwei verschieden grofie Elektroden, dann ist

die Erwdrmung unter der kleineren entsprechend

der groBeren Stromdichte eine stdrkere als unter

der grofleren (Fig. 149). Gewohnlich wahlt man

das GroBenverhiltnis beider Elektroden derart, da@

Fig. 149. Cngleich die Erwirmung unter der grofleren kaum merkbar
groBe Elektroden. wird, wenn sie unter der kleineren bereits eine
hinreichende Stirke erreicht hat. Letztere bezeichnet man dann als
aktive oder differente, erstere als inaktive oder indifferente Elek-
trode. Wenn die¥groBere Elektrode auch fiir die Erwirmung nicht
i unmittelbar in Betracht kommt, so
wird durch ihre Lage doch die Ver-
laufsrichtung der Stromlinien, welche
von der kleineren Elektrode aus-
gehen, bestimmt (Fig. 150). Sie muB
also stets derart gelagert werden,
Fig. 130. Die richtende Kraft der daB das zu durchwirmende Objekt in
aktiven Elektrode. den Strahlenkegel der Stromlinien fillt.

Gegeneinander geneigte Elektroden. Von praktischer Wichtigkeit
ist die Stromverteilung, die auftritt, wenn die Elektroden einander nichg
flachenparallel gegeniiberstehen, sondern in einem Winkel gegeneinander
geneigt sind (Fig. 151). Da der Weg zwischen den beiden einander naher
liegenden Kanten kiirzer ist als zwischen den voneinander abgekehrten,
so wird der Strom die kiirzere und daher bequemere Verbindung vor-
ziehen und die Stromlinien werden sich iiberwiegend auf die eine Elek-
trodenhalfte legen. Dies wird um so mehr der Fall sein, je groBer der
Neigungswinkel ist.
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Das Extrem der Neigung ist dann erreicht, wenn beide Elektroden
in dieselbe Ebene zu liegen kommen (Fig. 152). Es kommen dann fiir
die Stromfiihrung ausschlieBlich die einander zugewendeten Elektroden-
hilften in Betracht, was praktisch gleichbedeutend ist mit einer Ver-
kleinerung der Elektrodenflichen. Die Erwirmung wird dort am stérk-
sten sein, wo die Stromlinien am dichtesten in die Haut iibertreten,
das ist an den einander gegeniiberliegenden Elektrodenkanten der Fall.

Fig. 151. Fig. 152, Fig. 133.
Gegeneinander geneigte oder verschobene Elektroden.

Hier kommt es leicht zu ciner Uberhitzung der Haut, wihrend gleich-
zeitig eine Tiefenwirkung ausbleibt. Diese unerwiinschte lineare Er-
wirmung bezeichnet man als Kantenwirkung. Sie ist um so ausgesproche-
ner, je niher einander dic Elektroden liegen.

Ein dhnlicher Kanteneffekt tritt auch auf, wenn man zwei cinander
gegeniiberstehende Elektroden parallel zueinander verschiebt (Fig. 153).

Besondere Fiille. Eine besondere Form der Warmelokalisation bedarf
noch der Erwdhnung. Passiert der Strom auf seinem Wege einen
Korperquerschnitt, der kleiner ist als die Oberfliche der Elektroden,
so werden an dieser Stelle die Stromlinien wie in
einem EngpaB zusammengedringt und erzeugen
daselbst die stirkste Wirmewirkung (Fig. 154).
Nimmt man z. B. in jede Hand eine Handelektrode,
$0 tritt eine solche Zusammenschniirung der Kraft- ) )
linien in den Handgelenken und im distalen Teil F“ﬁiolrs‘s'ufr:'n?:rﬂ:? *
des Unterarmes ein, weshalb man hier die stirkste
Erwirmung verspiirt. Ahnliches ist an den Sprunggelenken der Fall,
wenn man beide Beine auf je eine FuBplatte stellt.

¢) Die Dosierung des Stromes.

Wir haben kein Mittel, die in der Tiefe des Gewebes entstehende
Temperatur am Lebenden unmittelbar zu messen. Wir miissen uns daher
begniigen, dic Erwirmung einerseits nach der Stromst#rke, andererseits
nach der Dauer der Durchstrémung zu dosieren, entsprechend der
Jouleschen Formel W = 0,24 2w ¢, in der w als gegeben anzusehen
ist, wihrend ¢ und ¢ unserem Belieben iiberlassen sind.

Die Stromstirke. Die Stromstirke, dic wir zur Diathermie ver-
wenden, ist wesentlich groBer als die bei jeder anderen Methode der
Elektrotherapie, sic schwankt zwischen 100—3000 MA. Wichtig ist
fiir die Dosierung, daB bei einer Vergroflerung der Stromstirke der
Wirmeeffekt nicht in einem einfachen geraden, sondern in einem qua-
dratischen Verhiltnis mit der Stromstiitke steigt, dal also z. B. eine

““*
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Intensitdt von 1 A nicht doppelt so viel Warme erzeugt als eine
solche von 0,5 A, sondern viermal so viel. Dieses Verhiltnis verdient
deswegen Beachtung, weil wir bei anderen elektrotherapeutischen
Methoden, wenn wir die Stromdosis verdoppeln, nur mit einer Ver-
doppelung der Stromwirkung rechnen.

Die anwendbare Stromstarke wird durch folgende Faktoren bestimmt :

1.Die ElektrodengréBe. Das Verhdltnis Stromstarke (in MA) zu
Elektrodengrofle (in cm?2) bezeichnen wir bekanntlich als Stromdichte.
Wihrend aber bei der Galvanisation und Faradisation dieser Quotient
stets kleiner ist als 1 (echter Bruch), ist er fiir die Diathermie stets grofler
als 1 (unechter Bruch). Die Stromdichte ist fiir kleinere Elcktroden
verhéltnismaBig hoher als fiir groflere, aus den gleichen Griinden, die wir
bereits beim galvanischen und faradischen Strom erértert haben (S. 53).

2. Das Temperaturgefithl. Da auch bei theoretisch richtiger
Bemessung der Stromstédrke durch irgendeinen iiblen Zufall, wie durch
das schlechte Anliegen einer Elektrode, eine Verbrennung zustande kom-
men kann, so ist die Kontrolle der fortschreitenden Erwarmung durch
das Temperaturgefiihl des Kranken nicht zu umgehen. Derselbe ist an-
zuweisen, jedes unangenehm werdende Hitzegefiihl sofort zu melden.
Bei Erkrankungen (Neuritis, Tabes), bei denen erfahrungsgemafl Storun-
gen des Temperatursinnes vorkommen, hat man sich durch eine Unter-
suchung von der Intaktheit desselben zu iiberzeugen und im Falle einer
Storung die Durchwidrmung mit entsprechender Vorsicht auszufiihren.

3. Artder Erkrankungunddeserkrankten Organes. Es
ist ein prinzipieller Irrtum, anzunehmen, dafl man die beste Wirkung am
sichersten dann erzielt, wenn man moglichst stark durchwarmt. Wenn
bei vielen Erkrankungen (chronischen Arthritiden, Gelenkversteifungen)
auch eine mdoglichst ausgiebige Durchwidrmung angezeigt sein mag, so
gibt es doch auch andere (Angina pectoris, manche Neuralgien), bei
denen ecine solche maximale Durchwidrmung unter Umstinden nur
Schaden bringen kann. Das Optimum der therapeutischen Wirkung fallt
also keineswegs immer mit dem Maximum der Warmedosis zusammen.

Auch die Art des erkrankten Organes spielt fiir die Dosierung eine
Rolle. Temperaturmessungen im Mageninnern haben z. B. den in-
teressanten Befund ergeben, daBl man einen hoheren Temperaturanstieg
bei einer Stromstirke von 0,3 A als mit einer solchen von 2 A erzielt.
Auf die biologische Erklarung dieser etwas paradoxen Erscheinung
kann hier nicht eingegangen werden, wic wollen aus ihr nur den prak-
tisch wichtigen SchluB zichen, dall es bei Durchwérmungen der
Organc der Brust- und Bauchhohle zweckmifig ist, eher kleinere Strom-
stiirken, diese aber dafiir etwas linger anzuwenden.

Die Behandlungsdauer ist der zweite Faktor der Dosicrung. Sie wird
durchschnittlich mit 20--30 Minuten bemessen. Eine kiirzere Durch-
strahlung wird nur selten eine ausreichende Wirkung ergeben. Dagegen
wiirde man, wenn dies aus dufleren Grinden durchfiihrbar wire, durch
eine Verlingerung dieser Zeit gewifl in manchen Fillen den Erfolg ver-
bessern koénnen.
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2. Die allgemeine Anwendung.

Die Allgemeindiathermie erstrebt eine moglichst gleichméBige
Durchwiarmung des gesamten Korpers, ohne daBl es dabei zu einer
lokalen Ubererwirmung einzelner Teile kommen soll. Eine solche
universelle Hyperthermie 1at sich dadurch erreichen, daBl man die
Korpermasse durch entsprechend verteilte Elektroden anndhernd
gleichméaBig von den Hochfrequenzstromen durchsctzen 1a8t. Die Zahl
und die Verteilung der Elektroden kann hierbei eine verschiedene sein,
doch miissen diese stets hinreichend grol3 sein, damit die 6rtliche Dichte
des Stromes und dadurch
die o¢rtliche Erwérmung
nicht zu stark wird.

Im folgenden sollen
zwei Methoden der Allge-
meindiathermie beschrie-
ben werden. Wir wollen
sie zur raschen Verstandi-
gung fiir spater kurzweg
als I. Methode und II. Me-
thode unterscheiden.

a) I. Methode.

Vier Bleielektroden zu
200 cm? werden fesselartig
um die Unterarme und
Unterschenkel gelegt und
mittels Binden befestigt
(Fig. 155). Zwei Doppel-
kabel verbinden sie mit
dem einen Pol des Appa-
rates. An den zweiten
Pol wird eine Riicken-
clektrode (300 —400 cm?)
angeschlossen, die durch
cinc GesiBelektrode er-
setzt werden kann, wenn
der Kranke sitzend behandelt werden soll. Die Stromstdrke schwankt
zwischen 1,5—3,0 A, dic Behandlungsdauer betrigt 20---30 Minuten.

Will man eine moglichst gleichmillige Durchwiarmung erzielen, so
kann man sich zur allgemeinen Diathermic auch eines Verteilerwider-
standes bedienen, dessen Anwendung aus Fig. 156 ersichtlich ist. Da
infolge ihres kleincren Querschnittes die Erwirmung an den Armen
groBer ist als an den Beinen, so wird man in den Stromkreis der letzteren
etwas Widerstand cinschalten, um diesen Unterschied auszugleichen.

Die Allgemeindiathermie iibt eine bedeutende Wirkung auf das Blut-
gefaBsystem (S.160). Es empfiehlt sich daher, bei den ecrsten Sitzungen,

Fig. 155. Allgemeindiathermie (I. Methode).
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Fig. 156. Schaltungsschema zur Allgemeindiathermie

Fix. 157, Allgemeindiathermie (I. Methode) nach

Die Technik der Elektrotherapie.

(I. Methode) mit Verteilerwiderstand.

Rowarschik,

solange man die Reak-
tionsfahigkeit des Patien-
ten nicht kennt, nur eine
geringe Stromstiérke an-
zuwenden, um nicht durch
ein zu briiskes Vorgehen
Kongestianen oder einc
Herzschwiche auszulosen.
Hat man sich durch die
Kontrolle des Pulses und
des Allgemeinbefindens des
Patienten davon liberzeugt,
daB diec Prozedur gut ver-
tragen wird, dann kann
man bei den folgenden
Sitzungen langsam mit der
Stromstirke steigen.

Die Dbeschriebene Me-
thode kann man auch in
folgender Weise modifizie-
ren. Man ersetzt die beiden
Unterarmelektroden durch
cinen Metallstab, welchen
der Kranke in die Hande
nimmt, an Steile der bei-
den Unterschenkelelektro-
den verwendet man eine
Metallplatte, auf welche
die bloBen Fiile gestellt
werden. Die Riicken-, bzw.
GesiBelektrode bleibt un-
verandert. Sie wird mit
dem einen Pol des Appa-
rates verbunden, wihrend
Hand- und Fullelektrode
zusammen an den Gegen-
pol kommen.

Bei dieser Anordnung
muf der Strom die beiden
Hand- und Fuligelenke
durchflieBen.  Das mag
vielleicht als ein Nachteil
crscheinen. weil die Er-
wiarmung dieser Gelenke
dadurch etwas in den
Vordergrund tritt. Dieser
scheinbare Nachteil aber
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kann zum Vorteil werden, wenn die allgemeine Diathermie bei einer
Polyarthritis progressiva ausgefiihrt wird, bei der die genannten Ge-
lenke nicht selten in besonderem MaBle ergriffen sind.

b) II. Methode.

Sie stellt technisch die einfachste Form der Allgemeindiathermie
dar. Man legt den Kranken auf drei groBle Metallplatten aus Blei,
Aluminium oder dergleichen, die ein Format von 30 X 40 cm haben
und auf dem Behandlungsbett derart verteilt werden, dall eine der-
selben unter den Riicken in der Gegend der Schulterbldtter, die zweite
unter das Gesall und die Oberschenkel und die dritte unter die Waden
zu liegen kommt (Fig. 158). Die drei Elektroden sollen von einander
gleich weit abstehen. Man achte darauf, daB nicht zwei derselben
einander zu nahe kommen, weil dies zu einer Uberhitzung lings der

Fig. 1568. Allgemeindiathermie (II. Methode) nach Kowarschik.

nahegeriickten Rinder Veranlassung geben wiirde. Nun schaltet
man die mittlere Elektrode an den einen, die Riicken- und Waden-
elektrode gemeinsam an den anderen Pol des Apparates an. Eine
Stromstiarke von 2.0—2,5 A ergibt einc gleichmifige Erwirmung des
ganzen Korpers und 1i8t die in der Achselhéhle gemessene Temperatur
in 20 Minuten um 0.4—0,8° Celsius ansteigen.

Diese Methode der allgemcinen Diathermie hat vor der 1. Methode
den Vorteil, dal bei ihr das Anlegen und Befestigen (er Elektroden
an den Extremititen entfillt, und da sie ohne Verwendung cines
Verteilerwiderstandes ausfiihrbar ist. Sie ersetzt das Kondensatorbett,
wic es Schittenhelm zur Allgemeindiathermic angegeben hat, in
ebenso einfacher wie vollkommener Weis> und hat diesem gegeniiber
noch den okonomischen Vorzug, daB sie zur Erreichung des gleichen
Wirmeeffektes statt einer Stromstirke von 5—10 A nur eine solche
von 2,0—2,5 A benotigt.
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V. Die Behandlung mit der Influenzmaschine.
Franklinisation.

Allgemeines.

Influenzelektrizitit. Néhert man einem elektrisch geladenen Korper,
etwa ciner Metallkugel, dic isoliert aufgestellt ist, einen Leiter, der gleich-
falls isoliert ist, z. B. einen Metallzylinder, dessen Ecken abgerundet
sind, so wird dieser urspriinglich unelektrische Leiter gleichfalls elektrisch
(Fig. 159). Nehmen wir an, die Metallkugel wiire positiv geladen, so
erweist sich das der Kugel zugekehrte Ende des Zylinders entgegenge-
sctzt, also negativ, das von ihr abgekehrte Ende gleichnamig, also
positiv elektrisch. Diese Erscheinung bezeichnet man als Influenz.

Entfernt man den Metallzylinder wieder aus der Wirkungssphéare
der Metallkugel, so kehrt er in seinen unelektrischen Zustand zurick.
Berithrt man dagegen den Zylinder, wahrend er unter der Influenz-
wirkung der Kugel steht, cinen Moment mit der Hand oder setzt ihn

in anderer Weise voriibergehend mit der

(_—_D Erde in leitende Verbindung und entfernt

ihn erst dann aus der Nihe der Kugel, so

bleibt er auch nachtriaglich noch elektrisch,

und zwar negativ elektrisch. Durch die

— Beriihrung ist von den beiden Elektrizitédten

Fig. 159. Elektrische Influenz.  die positive zur KErde abgeflossen (unge-

bundene Elektrizitiat), wihrend die negative,

die durch Influenz gebunden war, nach Aufhebung der Erdleitung
sich iiber den Zylinder verbreitete.

Die Erscheinung der Influenz kann man somit beniitzen, um andere
Korper mit Elektrizitat zu laden. Habe ich einen einzigen elektrisch
geladenen Korper, so kann ich mit ihm durch Influenz beliebig viele
andere Korper elektrisieren oder ich kann denselben Korper, nachdem
ich ihn entladen habe, immer wieder von neuem aufladen. Die so ge-
wonnene Elektrizitit ist aber dabei keineswegs aus dem Nichts erzeugt.
Thr Aquivalent ist die mechanische Arbeit, die ich leisten muf}, um ent-
gegengesetzt der Anziehung den influenzierten Kérper von dem in-
fluenzierenden zu entfernen. Auf diesem Prinzip des Energieumsatzes
beruht der Bau der Influenzmaschine.

Elektrische Ladung. Spitzenwirkung. Ist ein Korper elektrisch
geladen, so befindet sich die Elektrizitdt, wie experimentell festgestellt
wurde, nur an seciner Oberflache, wahrend sein Inneres unelektrisch ist.
Die Verteilung der Ladung tiber diec Oberfliche hingt von der Gestalt
dieser ab. Ist die Oberfliche iiberall gleichméBig gekriimmt wie bei
einer Kugel, so ist auch die Dichte der Elektrizitat an allen Stellen die
gleiche. Ist die Krimmung der Oberflache aber an verschiedenen Stel-
len eine verschiedene, so sammelt sich die Elektrizitat an jenen Stellen
am dichtesten an, an denen der Kriimmungsradius am kleinsten ist,
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also besonders an Kanten, Ecken und Spitzen. Hier kann die Elektrizitit
eine solche Dichte und damit eine solche Spannung erreichen, daB sie
den Widerstand der Luft iiberwindet und ausstromt. Soll ein Kérper
seine Ladung bewahren, dann mul} er eine moglichst abgerundete Ge-
stalt besitzen.

Bringe ich an dem oben erwdhnten Metallzylinder eine Spitze an
und néhere ich ihn sodann der positiv geladenen Metallkugel derart,
dal} die Spitze von dieser abgekehrt ist, so entweicht durch die Spitze
die ungebundene positive Elektrizitat in gleicher Weise, wie wenn ich
den Zylinder mit der Hand beriihre, und der Zylinder erweist sich nach
der Entfernung aus dem Kraftfeld der Kugel als negativ geladen.
Befindet sich die Spitze aber an dem der Kugel zugekehrten Ende,
dann strémt durch sie die negative Elektrizitat aus, neutralisiert einen
Teil der positiven Klektrizitat der Kugel und der Zylinder ladet sich
positiv. Es hat den Anschein, als ob die Spitze einen Teil der Kugel-
ladung heriibergesaugt hatte. Man spricht daher von einer Saug-
wirkung der Spitzen. Diese Erscheinungen sind fiir das Verstindnis
der Influenzmaschine von Bedeutung.

Die Influenzmaschine.
1. Der Bau der Influenzmaschine.
(teschichtliches. Zu medizinischen Zwecken werden ausschlieSlich
Elektrisiermaschinen verwendet, welche die Elektrizitdt durch Influenz

erzeugen, sogenannte Influenzmaschinen, da ihre Ergiebigkeit ungleich
grofler ist"als die der frither gebrauchten Reibungselektrisicrmaschinen.

Fig. 160. Influenzmaschine von Wehrsen.

Die Influenzmaschine wurde fast gleichzeitig von To pler und Holtz
(1864) erfunden, spater von Wimshurst verbessert. Kine weitere Ver-
vollkommnung der Wimshurstschen Maschine stellt die Starkstrom-
Influenzmaschine von Wehrsen (Fig. 160), sowie die Kondensator-
maschine von Wommelsdorf dar,
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Die Wimshurst - Maschinen und ihre Verbesserungen sind selbst-
erregende Maschinen, d. h. sie liefern ohne weiteres Elektrizitdt, so-
bald man sie in Bewegung setzt. Das ist nicht der Fall bei einzelnen
alteren Modellen, denen vor jedem Gebrauch erst eine bestimmte Ladung
erteilt werden muf}, um sie zur Funktion zu bringen.

Die Scheiben der Maschine bestehen meist aus Hartgummi, seltener
aus Glas. Hartgummischeiben haben den Vorzug gréBerer Festigkeit,
sie sind weniger zerbrechlich und vertragen eine groBere Umdrehungs-
geschwindigkeit, mit der die Leistung der Maschine steigt.

Der einfachste Typ der Influenzmaschine besitzt zwei Scheiben,
von denen die eine fest steht, die andere sich dreht, oder die auch beide,
jedoch in entgegengesetztem Sinn rotieren. GroBere Maschinen haben
zwei, drei oder auch mehrere solcher Scheibenpaare. In Amerika,
wo die Franklinisation sich besonderer Pflege erfreut, werden selbst
Maschinen mit 10 und 12 Scheiben verwendet.

Die Scheiben tragen an ihrer Peripherie eine Anzahl von Metall-
lamellen (Scktoren), die entweder auf die Oberfliche bloB aufgeklebt,
oder, wie bei den neueren Maschinen, allseits in das Isoliermaterial
eingelassen (einvulkanisiert) sind. In letzterem Fall wird durch einge-
schraubte Metallknépfe der &auBilere Kontakt mit ihnen hergestellt.
In diesen Lamellen wird die Influenzelektrizitat erregt.

Die Pole der Maschine werden durch die Konduktoren, auch Pol-
kugeln genannt, dargestellt. Sie sind auf isolierenden Stiitzen befestigt
und konnen mittels eines Handgriffes durch Verschieben oder Drehen
um eine Achse einander mehr oder weniger gendhert werden.

Welche von den beiden Kugeln beim Anlaufen der Maschine zum
positiven oder negativen Pol wird, hingt von der zufélligen Restladung
der Maschine ab. Dieses Wechseln der Polaritat beim Gebrauch der
Maschine ist ziemlich bedeutungslos, da die Pole unschwer voneinander
zu unterscheiden sind und viele Maschinen auch willkiirlich wahrend
ihres Ganges leicht umgepolt werden koénnen. Dagegen mufl verlangt
werden, — und das ist auch bei allen besseren Apparaten der Fall —,
daB wihrend des Betriebes selbst die Pole nicht umspringen.

Die Vorzeichen der Pole sind aus folgenden Merkmalen zu erkennen:

1. Werden die beiden Polkugeln einander so weit genihert, daB
zwischen ihnen ein intensiver Ausgleich der Elektrizitit, jedoch ohne
Funkenbildung stattfindet, so 148t der negative Pol ein scharfes Sausen
hoéren, was beim positiven Pol nicht der Fall ist.

2. Verbindet man den positiven Konduktor mit einer isoliert ge-
haltenen Spitze und stellt dieser die Hand gegeniiber, so strémt aus der
Spitze die positive Elektrizitit in Form eines violetten Lichtbiischels
aus. Wird die Spitze mit dem negativen Pol verbunden, so zeigt sich nur
ein feiner Lichtpunkt (Fig. 161). Diese Lichterscheinungen sind be-
sonders im Dunkeln deutlich. Eine Modifikation dieses Versuches
ist der Folgende.

3. Néhert man dem positiven Pol eine in der Hand gehaltene, also
nicht isolierte Spitze, so tritt an dieser das negative Lichtbiindel auf,
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da die aus der Spitze ausstromende Elektrizitat influenziert ist und als
solche das entgegengesetzte Vorzeichen aufweist. Umgekehrt erscheint
an der Spitze das positive Licht-
biischel, wenn .man sie dem nega-
tiven Pol gegeniiber halt (Fig. 162).

4. Bringt man die beiden Kon-
duktoren einander so nahe, dal
zwischen ihnen keine isolierten Fun-
ken mehr auftreten, sondern ein kon-
tinuierliches fadenformiges Licht-
band erscheint, so merkt man deut-
lich, daB die dem positiven Pol
anliegende Haélfte dieses Bandes
leuchtend weil3, die an den nega-
tiven Pol anschlieBende dagegen
matt violett ist (Fig. 163).

Der Antrieb der Maschine erfolgt
entweder mittels Handkraft oder,
was wesentlich bequemer ist, durch Fig. 168.
einen elektrischen Motor. Die Ge- Die Erkennung der Pole an der Influenz-
schwindigkeit desselben soll durch maschive.
einen Widerstand regulierbar sein, da es nicht immer notwendig ist,
die Maschine mit maximaler Geschwindigkeit laufen zu lassen.

Die Leidener Flaschen, welche die meisten Influenzmaschinen be-
sitzen, sind ein fir die Elektrotherapie vollig tiberfliissiges Gerit, sie
treten einzig und allein bei einer
bestimmten Anwendungsform der
Mortonstrome (induzierte Morton-
strome) in Thtigkeit.

Das Wirkungsprinzip der Ma-
schine. Es ist hier nicht der Ort,
eine ausfithrliche Darstellung der
elektrischen Vorginge zu geben,
welche sich bei dem Betrieb der
Influenzmaschine abspielen.  Es
muB dicsbeziiglich auf die Lehr-
biicher der Physik verwiesen werden.

Folgendes nur sei zum allgemeinen
Verstindnis angedeutet. . ) -

Der Secktor a (Fig. 164), der von Fig. 164 Das Wirkungsprinzip der
dem Gebrauch der Maschine noch
etwas, wir wollen annehmen, positiv geladen sei, influenziert den an
ihm vorbeirotierenden Scktor 6. Die positive, also ungebundene Elek-
trizitit wird abgestoBen und vereinigt sich ausgleichend mit der nega-
tiven Elektrizitit eines diametral gegeniiberliegenden Sektors d der-
selben Scheibe, in dem jeweilig der entgegengesetzte Influenzvorgang
statthat, Dieser Ausgleich wird durch einen Metallarm vermittelt,
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den ,,Ausgleicher‘, der einem Scheibendurchmesser entsprechend, an
seinen Enden Pinsel triagt, welche iiber die Metallsektoren schleifen.

Die auf der Lamelle b zuriickgebliebene negative Elektrizitit wird,
nachdem sich b von @ entfernt hat, durch Spitzenkimme oder Pinsel
abgesaugt, welche die Lamelle auf ihrem weiteren Wege passiert. Durch
diese wird sie dem einen Konduktor der Maschine zugefiihrt, der sich
dadurch negativ ladet. Der ihm gegeniiberstehende zweite Konduktor
sammelt die positive Elektrizitit von der anderen Hilfte der Scheibe
und ladet sich so entgegengesetzt.

2. Die Instandhaltung der Influenzmaschine.

Die Influenzmaschine ist ein nervises Ding und bedarf, will man
sie dauernd in Stimmung erhalten, der aufmerksamsten Pflege. Vor
drei Schidlichkeiten ist sie insbesondere zu behiiten: Feuchtigkeit,
Staub und Licht.
v~ 1 Feuchtigkeit. Der Raum, in dem die Maschine zur Aufstellung
kommt, soll trockenTsein. Kellergeschosse, Baderiume sind hierfiir
vollkommen ungeeignet. Wihrend trockene Luft ein guter Isolator
ist, besitzt feuchte Luft eine ziemlich grofle Leitfahigkeit, sie entzieht
daher der Maschine einen Teil ihrer Ladung durch direkt> Ableitung.
Dadurch kann der Wirkungsgrad der Maschine um ein Betrachtliches
herabgesetzt, ja selbst bis auf Null reduziert werden.

Ist die Luft zu feucht, so muf} sie getrocknet werden. Im Winter geschicht
dies am einfachsten durch genligende Heizung, doch ist darauf zu achten, daB die
Influenzmaschine dem Ofen nicht zu nahe steht, da sich unter der strahlenden
Wirme die Hartgummischeiben leicht verzichen. Ist der Apparat in cinem ge-
schlossenen Glaskasten untergebracht, so kann die Luft innerhalb dicses Kastens
auch lokal getrocknet werden, indem man in demselben einige Schalen mit Chlor-
kalzium (Calcium chloratum)!) in Stiicken zur Aufstellung bringt. Man kann
zur Lufttrocknung auch einige Glihlampen im Kasten anbringen, doch mufl man
hierbei die direkte Bestrahlung der Scheiben durch ein Schutzblech hintanhalten.

Staub. Derselbe ist ebenso schiadlich wie Feuchtigkeit, da er alle
Teile der Maschine mit einer elektrisch leitenden Schicht iiberzieht,
welche die Ausstrahlungen begiinstigt. Um den Apparat vor Staub zu
schiitzen, stellt man ihn in ein allseitig geschlossenes Glasgehduse. Es
ist selbstverstdndlich, daB3 die Maschine auflerdem regelmiflig gereinigt
werden muB.

Von Zeit zu Zeit, wenn ihre Wirkung nachlaBt, ist sie ganz auseinander zu
nehmen und einer griindlichen Reinigung zu unterziehen. Die Hartgummischeiben
werden mit einem Brei aus absolutem Alkohol und Wienerkalk abgerieben und
dann mit einem feinen Tuch gut nachgetrocknet, die Achsenlager werden geolt,
verbrauchte Pinsel durch neue ersetzt. Man hiite sich aber bei dieser Reinigung
isolierende Teile, welche aus Glas bestchen, mit Alkohol zu benetzen, denn diese
sind, um die Kondensation von Wasserdimpfen und die Bildung eines leitenden
Wasserhdutchens an ihrer Oberfliche zu verhindern, meist mit einem Anstrich
von Schellakfirnis versehen, der sich in Alkohol auflosen wiirde.

1) Nicht zu verwechseln mit Chlorkalk (Calcaria chlorata). Man hiite sich
auch, pulverférmiges Chlorkalzium zu verwenden, da dieses, sowie die Maschine
in Gang kommt, teils durch die Luftbewegung, teils durch Influenzwirkung zer.
stduben und alle Teile verunreinigen wiirde.
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Licht. Auch gegen dieses, vor allem gegen grelles Sonnenlicht ist
die Influenzmaschine zu schiitzen, da sich unter dem EinfluB des Lichtes
die Hartgummischeiben oberflachlich oxydieren, wobei sie einen
schmutziggelben Ton annehmen.

3. Die Entladungen der Influenzmaschine.

Die statische Ladung. Zwischen beiden Konduktoren der Influenz-
maschine herrscht eine Potentialdifferenz von sehr betréchtlicher Hohe.
An dem einen Pol, dem positiven, besteht ein Uberdruck, an dem an-
deren, dem negativen, ein ebenso groBer Unterdruck.

Bringe ich irgendeinen Leiter, der gegen die Erde isoliert ist, sagen
wir den menschlichen Korper, mit dem einen dieser Pole in Verbindung,
so nimmt er das diesem Pole entsprechende positive oder negative
Potential an. Die Elektrizitit breitet sich iiber seine Oberfliche aus,
um hier in einem Zustand der Ruhe zu verharren. Wir bezeichnen dies
als elektrostatische Ladung!).

Die kontinuierliche oder Gleichstromentladung. Verbinden wir die
entgegengesetzt geladenen Pole der Influenzmaschine durch einen
Leiter von groflerem Widerstand, etwa einen feuchten Wollfaden, so
sucht sich die Potentialdifferenz auf diesem Wege auszugleichen.
Es tritt ein Strom auf, der nach unserer konventionellen Anschauung
vom positiven zum negativen Pol fliecBt. Da er diese Richtung nicht
andert, ist er ein Gleichstrom. Wird die Potentialdifferenz der Pole
durch Drehen der Maschine andauernd auf gleicher Hohe erhalten,
s0o hat dieser Strom auch stets die gleiche Spannung, er ist also ein kon-
stanter Gleichstrom. Die ihn treibende elektromotorische Kraft oder
Spannung ist eine sehr hohe, sie kann mehr als 100 000 V erreichen,
seine Stromstirke dagegen ist eine sehr geringe, sic betrdgt nur Bruch-
teile eines Milliamperes.

Man hat diesen Strom — horribile dictu — statischen Gleichstrom
genannt. Da Statik und Strom, Ruhe und Bewcgung, gegensitzliche
Begriffe sind, die einander ausschlieBen, so ist eine solche Bezeichnung
natiirlich ein physikalischer Unsinn, der aber nichtsdestoweniger von
einem Lehrbuch der Elektrotherapie in das andere iibernommen wird.

Ein Ausgleich der Ladungen in Form einer kontinuierlichen Stro-
mung von Pol zu Pol findet aber auch im gewissen Grade ohne leitende
Verbindung der Konduktoren, schon durch die sic trennende Luftschicht
hindurch statt. Die Spannungen der Influenzelektrizitdt sind so be-
deutende, daB sie sich auch durch die Luft, die fiir gewohnlich als Iso-
lator gilt, einen Weg bahnen. Die Entladung durch die Luft, welche
durch Anbringung von Spitzen an den Konduktoren noch erleichtert
wird, ist mit Leuchterscheinungen verbunden (Glimmlichtentladung).

1) Stare! Elektrostatik heiBt die Lehre von den clektrischen Kriften, wie
Anziehung, AbstoBung, welche die ruhende Elektrizitdt, wir konnen auch sagen
die ruhenden Elektronen auf ihre Umgebung ausiiben. Elektrodynamik heiBt die
Lehre von den Kriften, welche die in Bewegung befindlichen Elektronen, die elek-
trischen Strome, erzeugen.
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Setzen wir den einen Konduktor der Maschine mit der Erde, die
bekanntlich das Potential 0 hat, in leitende Verbindung, so wird auch
zwischen Konduktor und Erde eine Potentialdifferenz bestehen, die sich
in einem hochgespannten Gleichstrom ausgleicht.

Die diskontinuierliche (disruptive) oder Wechselstromentladung.
Diese erfolgt immer dann, wenn der Ausgleich der Konduktorladungen
in Form von Funken zustande kommt. Wir haben gesehen (S. 67),
daB der elektrische Funke aus einer Reihe von Schwingungen oder
Oszillationen besteht, im Grunde genommen also einen Wechselstrom
darstellt. Seine Schwingungsdauer oder Periode ist allerdings sehr kurz,
sie betrdgt nicht mehr als !/;500 Sekunde, unter Umstinden aber
noch viel weniger.

Ob die Entladung der Influenzmaschine durch die Luft eine kon-
tinuierliche Glimmlicht- oder eine diskontinuierliche Funkenentladung
ist, héingt von dem Abstand der beiden Polkugeln ab. Ist dieser gering,
so gehen zahlreiche und kleine, ist er groBer, so gehen seltenere, dafiir
aber groBere Funken iiber, wichst die Entfernung der Pole iiber ein
bestimmtes MaB, dann ist die Entladung eine kontinuierliche.

Das Messen und Regulieren der Entladungen.

Die Spannung, welche zwischen den beiden Konduktoren der In-
fluenzmaschine herrscht, wird so wie bei den Funkeninduktoren durch
die sogenannte Schlagweite gemessen, das ist jene maximale Entfernung,
bei der eben noch Funken iibergehen. Hat man diese Entfernung fest-
gestellt, so kann man aus einer Tabelle die zugehorige Spannung finden.
Es entspricht einer

Schlag‘}(\;;itlta i’r‘ncgu(:c“}'li::gigrlﬁugem Potentialdifferenz in Volt:
1 25 400
2 31 300
5 45 900
10 56 100
15 61 800

Die Hohe der erreichten Spannung hangt bei der Influenzmaschine
von dem Durchmesser der Scheiben ab, mit dem sie ansteigend wiichst.
Sie wird aber auch um so gréBer, je staubfreier die Maschine und je
trockener die Luft ist.

Fiir die Schlagweite der Funken ist iiberdies die Gréfe der Polkugeln mag8-
gebend. Mit zunehmendem Durchmesser, d. h. also zunehmender Kapazitat der
Kugeln, wichst die Luftstrecke, welche von ihrer Ladung durchschlagen wiid.
Vergrofiert man die Kapazitat der Konduktorkugeln daduich, daB man sie mit
den Belegungen zweier Leidener Flaschen in Verbindung setzt, so steigt die Schlag-
weite um ein Betrichtliches.

Das Regulieren der Spannung ist bei den meisten Influenzmaschinen
nicht moglich und auch praktisch nicht notwendig.

Die Stromleistung. Ist die Maschine im Gang und hat sich auf den
Polkugeln eine solche Elektrizititsmenge angesammelt, daB jene Span-
nung erreicht ist, welche dem eben eingestellten Elektrodenabstand
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entspricht, so gleichen sich die entgegengesetzten Ladungen durch einen
Funken aus. Die Konduktoren entladen sich, um sich alsbald von
neuem zu laden. Jedem Funkenausgleich entspricht der Transport einer
bestimmten Elektrizititsmenge.

Elektrizitatsmengen messen wir in Coulomb oder dort, wo es sich
wie in unserem Fall um sehr geringe Mengen handelt, in Mikro-Coulomb,
d.s. Millionstel eines Coulombs. Die Messung geschieht durch die Me8-
flachse von Lane (1767), einen kleinen, sehr einfachen Apparat, iiber des-
sen Bau und Anwendung in den Lehrbiichern der Physik nachzulesen ist.

Berechnen wir die in einer bestimmten Zeit iibergegangene Elektri-
zitditsmenge auf Sekunden, so haben wir die sogenannte Stromleistung
der Maschine. Dieser Ausdruck ist der Stromstirke analog zu setzen,
die wir definiert haben als diejenige Elektrizitatsmenge, welche in 1 Se-
kunde den Querschnitt eines Leiters passiert. 1hr MaB ist das Ampere.
Statt zu sagen : Die Stromleistung der Influenzmaschine betragt x Mikro-
coulomb pro Sekunde, koénnen wir auch sagen: Dieselbe ist gleich
x Mikroampere (Millionstelampere), obwohl es sich bei der Funkenentla-
dung nicht um ein kontinuierliches Stromen der Elektrizitat handelt.

Die Stromleistung der Influenzmaschine ist an sich eine sehr niedrige. Sie
betrigt bei den besten Maschinen, die fiir gewohnlich elektromedizinisch ver-
wendet werden, bei der Starkstrommaschine von Wehrsen 200—600 Mikro-
ampere (0,2—0,6 Milliampere), nur bei den Riesenmaschinen von Wommelsdorf
mit zehn rotierenden Scheiben erreicht sie 3000—4000 Mikroampere (3,0 bis
4,0 Milliampere).

Die Stromleistung der Influenzmaschine ist abhidngig von der An-
zahl der Scheiben und ihrer Rotationsgeschwindigkeit. Sie 1a8t sich
also regulieren durch Veridnderung der Umdrehungsgeschwindigkeit
(Regulierwiderstand), bei groBen Mehrplattenmaschinen auch dadurch,
daB man einzelne Scheiben durch Zuriickziehen der Pinsel ausschaltet.

Die Elektroden.

Elektroden zur Bestrahlung. Zur Behandlung mit den Ausstrahlun-
gen der Influenzmaschine dienen entweder einzelne nackte Metallspitzen
oder solche, die
von einer Hart-
gummihiilse
umschlossen
sind (Fig.165).
Auch Elektro-
den mit mehre-
ren Spitzen, die
an einem ge-
melnsam.en Fig. 166. Franklinsche Brause.
Triger sitzen
Fig. 165, E it trei (Franklinsche Brause oder Kopfglocke),
it ot Mnitre" finden Verwendung (Fig. 166), ohne daB jedoch
die Intensitit der Strahlung bei diesen eine
groBere wire als bei den einfachen Spitzen.
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Elektroden zur Funkenbehandlung. Diese bestehen aus einem kur-
zen Metallstab, der ¢in kugelformiges Ende trigt (Fig. 167). Sie stellen
gleichsam Kkleine Pol-

kugeln dar, welche durch

ein Kabel beweglich ge-

macht, der Haut auf

kurze Entfernung ge-

nahert werden konnen.

Die Bestrahlungs- wie

die  Funkenelektroden

werden auf langstieligen

Elektrodenhiltern aus

Hartgummi  befestigt
Fig. 167. Elektroden zur Funkenbehandlung, oben mit Fi 168
hydrophiler Gaze umwickelt. (Fig. ).

Fig. 168. Elektrodenhalter fiir Franklinisation.

Die Anwendung der Influenzmasechine.

1. Die lokale Anwendung.
a) Die Bestrahlung.

Sie ist vollig analog der Behandlung mit Hochfrequenzeffluvien.
Aus einer Elektrode, welche eine oder mehrere Metallspitzen trigt,
1a8t man auf die zu behandelnde Korperstelle die Ausstrahlungen der
Influenzmaschine einwirken. Dabei gleicht sich die aus der Spitze
stromende Elektrizitit mit der entgegengesetzten Elektrizitdt, welche
im Korper influenziert wird, in Form einer kontinuierlichen Stromung
(Glimmlichtentladung) aus.

Bei der Bestrahlung werden die Konduktoren méoglichst weit aus-
einandergezogen, um einen unmittelbaren Ausgleich der Elektrizitit
zwischen ihnen hintanzuhalten. Dann werden Patient und Elektrode
mit dem Apparat in einer der nachfolgenden Arten verbunden.

1. Man schlie3t die Patienten isoliert an den einen, die Elektrode
isoliert an den zweiten Pol an (Fig. 169). Zu dem Behufe wird der
Patient auf einen Isolierschemel gesetzt und durch eine Handelektrode
oder cine Metallplatte, auf welche er die Fiile stellt, mit dem einen
Konduktor in Verbindung gebracht. Die Spitzenelektrode wird an
einem isolierenden Handgriff befestigt und durch ein Kabel mit dem
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anderen Konduktor verbunden. Dann nihert man die Elektrode, die
mit der Hand gehalten oder an einem Stativ angebracht wird, so weit
dem Korper, daBl eine
intensive  Ausstrahlung
cintritt, ohne daB es
jedoch zum Funkeniiber-
gang kommt. An Stelle
dieser Schaltung kann
auch eine der nachfolgen-
den gewdhlt werden.
2. Man verbindet den
durch einen Schemel iso-
lierten Kranken mit dem
einen Pol, wahrend man
den zweiten Pol sowie die
Elektrode erdet (Fig.170).
Die Erdung des Poles ge-
schieht durch eine metal-
lische Verbindung des-
selben mit der Gas-, Was-
ser- oder Dampfleitung.
Schlie3t mandieElektrode
mittels Kabel an den ge-
erdeten Pol, so ist sie
gleichfalls geerdet. Man
kann die Erdung der
Elektrode aber auch da-
durch erreichen, daf3 man
dasanihr befestigte Kabel
frei auf einem nichtisolier-
ten Boden schleifen 14Bt.
Nimmt man dieElektrode,
statt sie an einem Hand-
griff zu halten, in die
bloBe Hand, so stellt der
Korper des Arztes selbst
die Erdleitung her.
3. Die einfachste und
daher am meisten zu em-
pfehlende Verbindung ist
jedoch die, bei der man
nur die Elektrode, durch
einen Handgriff isoliert,
an den einen Konduktor
anschlieBt, den zweiten Konduktor dagegen und den Kranken erdet
(Fig. 171). Der Kranke ist hinreichend geerdet, wenn man ihn statt auf
einem Isolierschemel, auf einem gewdhnlichen Stuhl Platz nehmen 1a63t.

Kowarschik, Elektrotherapie. 8
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Die Bestrahlungselektrode kann sowohl an den positiven, wie an
den negativen Pol angeschlossen werden. Die Behauptung Bordiers
u. a., daBl die. Ausstrahlungen des negativen Pols wesentlich starker
seien und daher den Vorzug verdienten, kann ich nicht teilen.

Die Bestrahlung erzeugt auf der Haut, insbesondere wenn diese feucht ist,

das Gefiihl eines kithlenden Windes. Dieses Gefiihl wird durch eine tatsichliche
Luftstromung ausgelost, den elektrischen Wind, der so stark sein kann, da8 er eine

Fig. 172, Die Bestrahlung mit der Franklinschen Kopfdusche.

Kerzenflamme zur Seite blast. Dabei entwickelt sich gleichzeitig der auch bei der
Hochfrequenzbestrahlung wahrnehmbare Geruch nach nitrosen Gasen (NO, NO,),
die sich unter dem EinfluB des naszierenden Ozons aus dem Stickstoff der Luft

bilden (S. 74)1).
Am hiufigsten kommt die Bestrahlung in Form der Franklinschen
Kopfdusche zur Anwendung (Fig. 172).

1) Im Banne des Zauberwortes Ozon hat ein Erfinder auch eine Elektrode
konstruiert, welche diese giftigen Gase in konzentrierter Form einzuatmen ge-
stattet.
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b) Die Funkenbehandlung.

Behandlung mit direkten Funken. Die Behandlung besteht darin,
daBl man aus einer Metallelektrode, welche an ihrem Ende eine kugel-
formige Auftreibung besitzt, Funken auf die Haut iiberspringen 1iBt
(Fig. 173). Die Ausfilhrung gestaltet sich derart, daB man zunichst
die Konduktoren der Influenzmaschine durch Zusammenschieben
zur gegenseitigen Berithrung bringt, also kurzschlieBt (im Gegensatz
zur Spitzenbestrahlung, wo sie maximal auseinandergezogen werden).
Dann werden der Patient und die Elektrode an die Pole des Apparates

Fig. 173. Behandlung mit direkten Funken.

Fig. 174. Behandlung mit indirekten Funken.

nach einer jener drei Methoden angeschlossen, welche wir int vorigen
Absatz kennen gelernt haben. Ist die Elektrode der Haut auf geringe
Entfernung gendhert und die Maschine in Gang gesetzt, so werden dic
Polkugeln langsam voneinander entfernt. Es beginnt cin Funkenspiel
cinerseits zwischen ihnen, andererseits zwischen Elektrode und Haut,
wobei die Funken um so kréftiger werden, je mehr der Abstand zwischen
den Konduktoren wichst.

Die Entkleidung des Patienten ist fiir die Behandlung nicht unbe-
dingt notig, da die Funken auch durch die Kleider hindurchschlagen.
Ja, es ist in vielen Fallen sogar zweckmiBig, die Haut mit einem Trikot
oder einem sonstigen enganliegenden Kleidungsstiick bedeckt zu lassen,
iiber das man mit der Elektrode streicht. Die Dicke des Stoffes bestimmt
dann den Abstand der Elektrode von der Haut und gewihrleistet eine

R*
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gleichmiBige Berieselung derselben mit Funken. Noch einfacher und
zweckmaBiger habe ich es gefunden, die Elektrodenkugel selbst mit
einer porgsen Stoffschicht, etwa einer 16fachen Lage hydrophiler Gaze
zu umbhiillen (Fig. 167).

Man hat diese Form der Funkenbehandlung als elektrische Massage
bezeichnet, eine Bezeichnung, die von einigen Autoren mit ebensowenig
Berechtigung fiir die Faradisation mit der Rolle, von anderen wieder fiir
die Faradisation mit der Hand als Elektrode gebraucht wird.

Behandlung mit indirekten Funken. Sie wird mit einer Elektrode
ausgefithrt, welche eine verstellbare Funkenstrecke trigt (Fig. 174).
Die Elektrode wird fest auf die Haut aufgesetzt, so daBl der Funke
nicht zwischen Haut und Elektrode, sondern zwischen den Kugeln
der zwischengeschalteten Funkenstrecke spielt. Dadurch entfallt der
sensible Hautreiz und es tritt der motorische Reiz auf die Muskeln
in den Vordergrund.

Im tbrigen ist die Schaltung von Elektrode und Patient genau die
gleiche wie bei der Behandlung mit direkten Funken. Die Regulierung
der Funkenintensitidt geschieht dadurch, dafl man die Funkenstrecke
an der Influenzmaschine und gleichsinnig damit die parallel geschaltete
Funkenstrecke an der Elektrode auf gréBBere oder geringere Schlagweite
einstellt.

Die Behandlung mit Mortenstromen oder Behandlung mit Wellen-
strom (wave current) moge hier nur fliichtig erwdhnt werden. Sie er-
freut sich in Amerika einer besonderen Beliebtheit, entspricht aber
keinem therapeutischem Bediirfnis. Das wesentliche der Behandlung
besteht darin, daBl zwischen den Konduktoren der Maschine Funken
spielen, wihrend der Patient durch eine fest aufsitzende Elektrode mit
dem einen Pol in Verbindung steht. Bei jedem Funken durchzucken
einige Hochfrequenzimpulse den Korper. Es ist also diese Art der Be-
handlung nichts anderes als eine primitive Form der Hochfrequenz-
therapie, die wir heute bei der so hoch entwickelten Technik dieser
Methode wohl leicht entbehren kénnen.

2. Die allgemeine Anwendung.

a) Die statische Ladung.

Diese, friiher auch als elektrisches Bad bezeichnete Behandlung
(S. 58), ist eine antiquierte und voéllig iiberfliissige Methode. Hierbei
befindet sich der Patient auf einem Isolierschemel. Durch eine Hand-
elektrode oder eine Fufiplatte steht er in leitender Verbindung mit dem
positiven oder negativen Pol, wonach man eine positive oder negative
Aufladung unterscheidet. Der zweite Pol der Maschine wird zur Erde
abgeleitet.

Die elektrische Ladung des Korpers erkennt man daran, dafl man
aus ihm bei Anniherung der Hand oder eines Metallgegenstandes
Funken ziehen kann und daB die Haare des Patienten, welche sich gleich-
namig laden und daher abstoBen, sich striuben.



Dritter Teil
Die physiologischen Grundlagen der
Elektrotherapie.

1. Der menschliche Korper als Leiter der
Elektrizitiit.

Der Korperwiderstand und seine Komponenten.

Der Widerstand des Korperganzen. Wir unterscheiden Leiter erster
Klasse, die vornehmlich durch die Metalle repriasentiert werden, und
Leiter zweiter Klasse oder elektrolytische Leiter, zu denen die Fliissig-
keiten, soweit sie den Strom leiten, vor allem die wésserigen Losungen
von Salzen, Siuren und Basen zihlen. Da der menschliche Korper
keine metallischen Bestandteile aufweist, sondern seine Leitfahigkeit
ausschliellich dem hohen Wassergehalt seiner Gewebe verdankt, so
ist kein Zweifel, daB er den elektrolytischen Leitern zuzuzéhlen ist.
Allerdings ist der menschliche Organismus nicht einer homogenen
Elektrolytlosung, etwa einer physiologischen Kochsalzlésung gleichzu-
setzen, sondern er ist ein Leiter von hochst kompliziertem chemisch-
strukturellen Aufbau, besser gesagt, ein hochst verwickeltes System
der verschiedenartigsten Leiter.

Die ihn zusammensetzenden Teile und Gewebe besitzen ein auBer-
ordentlich verschiedenes Leitvermogen fiir den elektrischen Strom oder
sie haben, wenn wir uns sozusagen reziprok ausdriicken wollen, einen
auBerordentlich verschiedenen Leitungswiderstand. Der eigentliche
Tridger der Stromleitung im Korper ist die Gewebsfliissigkeit, das Blut
und die Lymphe. Diese enthalten eine Reihe von anorganischen wie
organischen Stoffen in Losung, die zum Teil elektrolytisch dissoziiert,
d.h. in Ionen gespalten sind. Die Ionen sind es, welche den Elektrizi-
tatstransport vermitteln.

Da das reine Serum den besten Elektrizitdtsleiter im menschlichen
Korper darstellt, so wird ein Gewebe im allgemeinen um so besser den
Strom leiten, je mehr es von diesem Serum enthilt. Umgekehrt sind
die am wenigsten wasserhaltigen Gewebe, Haare, Niagel, die verhornte
Epidermis die schlechtesten Stromleiter. Betrachten wir von diesem
Gesichtspunkt aus den elektrischen Widerstand der einzelnen Gewebe.
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Der Widerstand der einzelnen Gewebe. Die Haut ist bekanntlich
ein sehr schlechter Elektrizitatsleiter. Ihr Widerstand wird im wesent-
lichen durch die Epidermis.bedingt, mit deren Dicke er steigt und sinkt.
Er erreicht seinen groten Grad an Stellen, wo die Epidermis wie an
der schwieligen Hand eines Arbeiters in mehrfacher Lage verhornt
ist. Entfernt man die Oberhaut, wie man dies versuchsweise durch
Blasenpflaster am Lebenden oder durch Mazeration an der Leiche
getan hat, so sinkt der Hautwiderstand um ein Betriéchtliches. Das
gleiche sehen wir durch die tégliche therapeutische Erfahrung bestatigt,
daB der Strom dort, wo die Epidermis irgendwie abgehoben oder ver-
letzt ist, bald eine unertrigliche Dichte und Schmerzhaftigkeit erreicht.

Das Leitvermégen, das die Haut besitzt, verdankt sie ausschlieBlich
dem Umstand, daB sie iiberall von Driisenausfiihrungsgéngen durchsiebt
ist, wobei weniger die Talgdriisen mit ihrem oligen Sekret als vielmehr
die Schweidriisen mit ihrem wisserigen, stark salzhaltigen Sekret fiir
die Stromfiihrung in Betracht kommen. Da der Stromweg sich somit
auf die Hautkanidle reduziert und der Querschnitt dieser im Verhalt-
nis zu der gesamten Hautoberfliche ein sehr geringer ist, so wird der
hohe Widerstand der Haut versténdlich.

Das Unterhautzellgewebe zeigt eine seinem BlutgeféBreichtum
entsprechende Leitfahigkeit.

Das Fettgewebe ist im allgemeinen ein schlechter Leiter, da es
zahlreiche Fetttropfchen enthilt und das Fett als solches, das will sagen,
in reinem Zustand, iiberhaupt nicht leitet. Es wird in der Elektro-
technik sogar als Isolationsmaterial (Oltransformatoren) verwendet.

Der Muskel ist dafiir ein um so besserer Leiter, ja einer der besten
Leiter des Korpers iiberhaupt. Sein Wassergehalt betragt durchschnitt-
lich 72—759,. Die Leitfahigkeit des Muskels ist in der Richtung seiner
Fasern eine grofere als quer zu dieser. DaB das straffe Gewebe der
Sehnen und Faszien ein ungleich geringeres Leitvermoégen besitzt als
das Muskelgewebe, ist wohl selbstverstandlich.

Die peripheren Nerven sind ein wenig leitfahiges Gewebe, was
sich einerseits aus ihrem geringen Reichtum an Blutgeféafen, anderer-
seits aus ihrem hohen Gehalt an fettartigen Substanzen (Lipoiden)
erklart.

Die nervosen Zentralorgane, Gehirn und Riickenmark bieten
dem Strom infolge ihres hohen Wasser- bzw. Blutgehaltes einen gerin-
geren Widerstand als die peripheren” Nerven. Leider kommt diese
hohere Leitfahigkeit praktisch dadurch nicht zur Geltung, daB Gehirn
und Riickenmark von einer schlechtleitenden Knochenmasse, dem
knochernen Schédel, bzw. der Wirbelsdule, eingeschlossen werden, welche
dem Strom den Zutritt zu diesen Organen erschwert. Immerhin ist
erwiesen, daB bei den therapeutisch zur Anwendung kommenden Strom-
stiarken physiologisch wirksame Stromanteile die zentrale Nervenmasse
durchqueren.

#Die Knochen haben einen sehr bedeutenden Leitungswiderstand,
und zwar einen um so groBeren, je kompakter ihre Substanz ist.
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Die inneren Organe besitzen ein in weiten Grenzen wechselndes
Leitvermogen, das, abgesehen von ihrem Blutreichtum, bei der Lunge
wesentlich von ihrem Luftgehalt, bei der Leber von dem Bindegewebs-
reichtum, bei dem Darm von seinem Inhalt bestimmt wird.

Wollten wir die einzelnen Gewebe nach der GroBe ihres Leitver-
mogens in eine Reihe ordnen, so wiirde diese ungefihr ihrem Wasser-
gehalt parallel gehen. Wir hédtten in absteigender Linie: Muskel (72
bis 75), Gehirn (68), Fettgewebe (14), periphere Nerven, Haut, Knochen
(5—16)1).

Die Verinderungen des Korperwiderstandes.

1. Die physiologischen Verinderungen.

Wie wir bereits im vorigen Abschnitt gesehen haben, ist der Wider-
stand der Gewebe keineswegs eine konstante GréBe. Er ist nicht nur
bei verschiedenen Individuen ein verschiedener, sondern er ist auch
bei ein und demselben Individuum zu verschiedenen Zeiten verschieden.
Vornehmlich ist es der Widerstand der Haut, der den groéBten Verin-
derungen unterworfen ist. Wir wollen sie im folgenden etwas niher
betrachten.

Feuchtigkeit und Blutgehalt der Haut beeinflussen wesentlich deren
Leitvermogen. Letzteres wird durch Bader oder Umschlige, unter
denen die Epidermiszellen quellen, erhoht. Auch langerer Kontakt
feuchter Elektroden steigert die Leitfahigkeit. Im gleichen Sinn wirkt
die Durchtrinkung mit SchweiBl, wobei die Hyperdmie, welche die
SchweiBsekretion in der Regel begleitet, die Wirkung unterstiitzt. Wie
die GefaBfiillung an sich den Widerstand zu &dndern vermag, beweist
am besten das sogenannte psychogalvanische Reflexphdanomen, das
meiner Uberzeugung nach, die ich hier nicht niher begriinden kann,
auf psychogen bedingte Verinderungen im Kontraktionzustand der
BlutgefaBe zuriickzufiihren ist.

Die Ionisierung der Haut. Es ist bekannt, da bei der Galvanisation
sehr hiaufig die zu Beginn der Behandlung eingestellte Stromstarke
in den ersten Minuten von selbst steigt, ohne dal an dem Apparat
irgend etwas reguliert wird. Diese Erscheinung hat man friither mit der
Durchfeuchtung der Haut durch die Elektrodenfliissigkeit und mit
einer GefiaBerweiterung erklart, welche der Strom auslést. Wenn diese
beiden Faktoren auch nicht als vollig bedeutungslos von der Hand
zu weisen sind, wie manche Autoren behaupten, so spielt hierbei doch
ein anderer Umstand eine wesentlichere Rolle, auf den zuerst Leduc
aufmerksam gemacht hat. Durch den elektrischen Strom und vornehm-
lich durch den galvanischen werden namlich korperfremde Ionen aus
der Elektrodenfliissigkeit in die Haut eingefiihrt, deren Anwesenheit
den Widerstand derselben dndert. In der Regel besteht diese Veranderung

1) Die in Klammer stehenden Zahlen bedeuten den Wassergehalt in Pro-
zenten nach Herrmann.



120 Die physiologischen (Girundlagen der Elektrotherapie

in einer Herabsetzung, ausnahmsweise in einer Erhoéhung des Wider-
standes.

Uber den Mechanismus der Ioneneinfiihrung werden wir noch an
anderer Stelle ausfiihrlich sprechen, hier sei nur folgendes festgestellt.
Fiihrt man Chlorionen in die Haut ein, indem man z. B. die Kathode
mit einer Chlornatriumlésung trénkt, so sinkt der Widerstand der Haut
sehr bald bedeutend. Das gleiche gilt fiir die Einfiihrung von Jod-,
Kalium- oder Natriumionen. Dagegen kann man ein Anwachsen des
Widerstandes beobachten, wenn Kalzium-, Magnesium-, Permangan-
oder Chininionen in die Haut eindringen. Infolge sekundérer chemischer
Prozesse kommt es hier zur Bildung schwer- oder unléslicher Verbin-
dungen, welche den Stromdurchgang durch die Driisenschlauche er-
schweren.

Bei der Galvanisation dringen aber nicht nur, kérperfremde Ionen
in die Haut ein, sondern es wandern auch korpereigene Ionen aus ihr
aus. Es dauert eine bestimmte Zeit bis Aus- und Einwanderung in
einen gegenseitigen Gleichgewichtszustand gekommen sind. Diese
Zeit ist es, in der sich der Widerstand und mit ihm die Stromstarke
andert. Ist aber der Jonendurchmarsch durch die Haut einmal stabil
geworden, dann bleibt auch die Stromstiarke konstant.

Stabilisierungswiderstinde. Die spontanen Anderungen des Widerstandes,
wie sie namentlich bei der Galvanisation auftreten, sind in vielen Fillen, besonders
bei der Behandlung am Kopf, sehr unangenehm, da sie, will man die Stromstirke
konstant erhalten, ein fortwahrendes Nachregulieren erforderlich machen. Um den
EinfluB der Widerstandsschwankungen auf die Stromstéirke zu verringern, hat man
sog. Stabilisierungswiderstinde empfohlen. Das sind Drahtwiderstinde in der
Grofe von 8—10 000 £2, welche in Reihe mit dem Patienten geschaltet werden.

Betrigt der Korperwiderstand anfangs etwa 2000 {2 und sinkt er im Verlauf
der Behandlung auf 1000 £, so betriigt der Widerstandsabfall 509, Wird aber
der Widerstand im Stromkreis kiinstlich auf 10 000 2 erhéht, so bedeutet der
gleiche Abfall von 1000 Q2 jetzt nur mehr eine Anderung von 109,

2. Die pathologischen Verénderungen.

Erhohung des Widerstandes. Die Verinderungen des Korperwider-
standes unter dem EinfluB physiologischer Faktoren, wie der Schweil3-
sekretion, der Blutzirkulation, legten die Frage nahe, ob nicht auch
unter pathologischen Verhdltnissen charakteristische Verinderungen
des Widerstandes zustande kdmen. Vigouroux berichtete zuerst
(1879), dafl bei der Hysterie der Widerstand des Korpers ein abnorm
hoher sei. Charcot bestdtigte dicse Beobachtung. Spiter wollten
andere Autoren eine dhnliche Widerstandserhohung bei der Epilepsie,
Melancholie, traumatischen Neurosen, beim Diabetes und anderen Er-
krankungen gefunden haben.

Eine lokale Verinderung des Widerstandes kann man nicht selten
bei hemiplegischen, poliomyelitischen u. a. Léahmungen konstatieren.
Hier zeigen die gelihmten Korperpartien im Vergleich zu den gesunden
roeist einen erhohten Widerstand. Es erklért sich diese Erscheinung
aus einer Herabsetzung der Blutzirkulation.
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Auch die Erhohung des Widerstandes bei der Sklerodermie und
kachektischen Zusténden ist ohne weiteres verstindlich.

Verminderung des Widerstandes. Im Gegensatz zu diesen Erkran-
kungen stellte man bei anderen einen abnorm niedrigen Korperwider-
stand fest. Zu diesen zahlt, wie gleichfalls von Vigouroux (1888)
zdérst mitgeteilt wurde, in erster Linie der Morbus Basedowi. Die
Erklarung iiber dieses Verhalten suchten die einen in einer Erweiterung
der Blutgefille (Vigouroux, Silva), die anderen in einer Vermehrung
der Schweil3sekretion (Eulenburg, Leube).

Der diagnostische Wert der Widerstandsverdnderungen ist im all-
gemeinen ein sehr beschrinkter, da die Erhohung, bzw. die Verminderung,
fiir die erwdahnten Krankheitsformen keineswegs pathognomonisch ist.
Es gibt, wie alle Autoren zugeben, zweifellos Fille von Hysterie, bei
denen der Widerstand statt erhoht zu sein, erniedrigt ist, und umgekehrt
Basedowkranke, bei denen der Widerstand, entgegengesetzt der Regel
erhoht ist.

Die Messung des Korperwiderstandes.

1. Die physikalischen Grundlagen der Messung.

Spezifischer Widerstand, Linge und Quersehnitt des Leiters. Wollen
wir den Gesamtwiderstand des menschlichen Korpers messen, dann miis-
sen wir uns daran erinnern, dafl der Widerstand eines Leiters abhingig
ist von seinem spezifischen Widerstand (), von seiner Lénge (I) und von
seinem Querschnitt (q):

l
q

1. Spezifischer Widerstand ist der Widerstand einer Substanz
in Ohm ausgedriickt, den dieselbe in Form eines Wiirfels von 1 cm Seiten-
linge dem Strom bietet. Bei der auBlerordentlichen Labilitit des Wider-
standes, die den einzelnen Geweben schon physiologischer Weise zu-
kommt, ist cs wohl kaum méglich, von einem spezifischen Widerstand
derselben zu sprechen und diesen zahlenmaflig festzulegen. Die darauf
gerichteten Untersuchungen haben ganz widersprechende Ergebnisse
zutage gefordert, auf deren Wiedergabe hier verzichtet werden kann.
Um so weniger kann natiirlich von einem spezifischen Widerstand des
Korperganzen die Rede sein.

2. Liange des Leiters. Es ist nicht gleichgiiltig, ob wir den Kor-
perwiderstand von Hand zu Hand, vom Scheitel zur Sohle oder quer
durch den Rumpf messen.

3. Querschnitt des Leiters. Fiir diesen ist vor allem der Quer-
schnitt der vom Strom durchsetzten Hautpartie maBgebend, da diese
den wesentlichsten Anteil des gesamten Widerstandes ausmacht. Der
Hautquerschnitt aber ist identisch mit der Oberfliche der MeGelektro-
den. Mit wachsender GroBe dieser wird der Widerstand progressiv
sinken.

w=ag-
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Spannung der Stromquelle. Es gibt Leiter, deren Widerstand sich
mit der Hohe der angelegten Spannung, bzw. der GroBe des durchflie-
Benden Stromes dndert. Das riihrt daher, daB diese Leiter durch den
Strom selbst eine Anderung ihrer physikalischen und chemischen
Konstitution erfahren, die auch zu einer Anderung ihres elektrischen
Widerstandes fiihrt. Ein solcher Leiter ist auch der menschliche Korper.

Diese Tatsache war bereits den alten Elektrotherapeuten bekannt,
welche sie aus dem folgenden Experiment erschlossen. Leitet man
durch einen Korperteil einen Strom von bestimmter Spannung, sagen
wir einen Strom von 3 Leclanchéelementen, so ergibt dies in einem
gegebenen Fall eine Intensitit von 2MA. Nehmen wir nun statt
3 jetzt 6, dann 9, dann 12 Elemente, so mii3ten wir nach dem Oh mschen

Gesetz einen Anstieg der

Stromstéarke von 2 auf 4, 6

und 8 MA erwarten. Statt

dessen erhalten wir einen

Ausschlag von 5, 8,5 und

11,8 MA (Watteville). Die

Stromstédrke steigt also

nicht proportional der

Spannung, sondernin einem

hoheren Grad. Der mensch-

liche Korper scheint als

Leiter dem Ohmschen Ge-

setz nicht zu gehorchen.

DerWiderspruch erklart

sich daraus, daBl mit der

Erhohungder Spannungder

Widerstand sinkt. Man

Fig. 175, Der Widerstand des menschlichen Korperssinkt ~ Wird _also fiir den Wider-
bei Erhshung der Spannung. Die Kurve wurde sufge- stand des K(")rpers unter
nommen bei einer Quergalvanisation des Beines (s. S. 213). . .
ganz den gleichen sonsti-

gen Bedingungen einen um so geringeren Wert finden, je hoher die
Spannung der Stromquelle ist, die wir zu seiner Messung verwenden.

Um dieses Verhéltnis klar zu veranschaulichen, kann man die Span-
nung als eine Funktion der Stromstérke darstellen. Eine solche Kurve
heit Charakteristik des Leiters. Oder man kann umgekehrt die Strom-
stirke als Kurve in ihrer Abhingigkeit von der Spannung zeichnen,
wie dies in Fig. 175 nach einer meiner Messungen geschehen ist. Man
sieht das unverhéltnisméBig steile Ansteigen der Stromstarke, das durch
das ebenso rapide Absinken des Widerstandes bedingt wird. Bliebe
der Widerstand unveriandert, so wiirde der Strom dem Oh mschen Ge-
setze folgend, geradlinig entsprechend der punktierten Linie ansteigen.
Die hier dargestellte Tatsache ist von grundlegender Bedeutung fiir
alle Widerstandsmessungen am menschlichen Kérper. Um so mehr
ist es zu wundern, da sie von den Autoren, welche sich mit solchen
Messungen beschéftigen, fast konsequent iibersehen wurde.
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Die Kapazitit des Leiters. Der Widerstand eines Leiters gegen
Gleichstrom ist nicht immer gleich groB dem Widerstand, den derselbe
Leiter einem Wechselstrom entgegensetzt. Der Wechselstromwiderstand
ist ndmlich auBler von dem gewohnlichen Oh mschen Widerstand noch
von der Selbstinduktion und der Kapazitit des Leiters abhangig. Da
der menschliche Korper keine Selbstinduktion besitzt, so kommt fiir
uns nur die Kapazitdit in Betracht.

Die beiden auf den Korper aufgelegten Elektroden sind die Belegungen eines
Kondensators, dessen Dielektrikum durch den dazwischen befindlichen Teil des
menschlichen Korpers gebildet wird. Der menschliche Kérper stellt demnach
einen zweifachen Weg fiir den Stromdurchgang dar, das eine Mal als gewshnlicher
Ohmscher Widerstand und das andere Mal als Dielektrikum eines Kondensators.
Er kann somit als die Kombination eines Widerstandes und einer ihm parallel
geschalteten Kapazitit aufgefaBt werden. Daher flieBen bei Anlegung einer zeitlich
verinderlichen Spannung zwei Stréme durch den menschlichen Kérper, erstens
ein Strom nach dem Ohmschen Gesetz und zweitens ein Kapazitidtsstrom.

Bei sinusoidalem Wechselstrom ergibt sich ein kapazitiver Ladestrom von der
cffektiven Stirke in Ampere 6,28 2CE, worin n die Frequenz des Wechselstromes,
C die Kapazitit des menschlichen Kérpers in Farad und £ den effektiven Mittel-
wert der angelegten Wechselspannung in Volt bedeuten. Der Kapazititsstrom
ist also um so stiirker, je hoher die angelegte Spannung, je groSer die Kapazitit
und je groBer die Frequenz des Wechselstromes ist.

Die Kapazitit des menschlichen Kérpers betrdgt nach Wertheim-
Salomonson je nach der GroBe und Anordnung der Elektroden
0,00008—0,00045 Mikrofarad. Diese Kapazitdat ist so klein, daBl der
Kapazitdtsstrom bei niederfrequentem Wechselstrom gegeniiber dem
Leitungsstrom verschwindend gering ist!). Anders bei Hochfrequenz-
strom. Bei der Periodenzahl von 1000000 kann der Kapazitatsstrom ein
Vielfaches des Leitungsstromes sein. Wie aus der obigen Beziehung her-
vorgeht, resultiert fiir den Kapazitatsstrom, unter Voraussetzung der von
Wertheim -Salomonson angegebenen Werte der Kapazitdt und einer
SpannungZ von beispielsweise 500V, eine Stromstarke von 250—1500 MA.

Weitere Einfliisse. Fiir die Messung des Korperwiderstandes kom-
men weiterhin in Betracht: Der Eigenwiderstand der Elektroden, der
bei feuchten Elektroden oft nicht unbetrichtlich ist, der Ubergangs-
widerstand zwischen Elektroden und Haut, der Einflu der Polari-
sation. Nochmals sei erinnert an die Bedeutung der Elektrodenfliissig-
keit, deren Ionen bei ihrer Einwanderung in die Haut den Widerstand
betrachtlich vermindern oder erhéhen kénnen.

Uberblicken wir die groBe Reihe der Faktoren, welche das Resultat
der Messung entscheidend beeinflussen, so miissen wir wohl sagen,
daB alle Messungen, welche diese Bedingungen nicht genau prézisieren,
vollig wertlos sind. Wo aber finden wir solche Daten ? Was soll man mit
Angaben anfangen wie: Am Kopf fand Eulenburg einen durchschnitt-
lichen Widerstand von 1200—1600, Mann von 5000 £2 .. .?%?

1) Wenn verschiedene Autoren behaupten, daB der Widerstand des K§rpem
gegen den faradischen Strom ein viel geringerer sei als gegen den galvanischen
Strom, oder daB der Hautwiderstand bei der Faradisation eine so geringe Rolle
spiele, daB er vernachlissigt werden kann, so bleiben sie uns fiir diese Behauptung
jede physikalische Erklirung schuldig.
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2. Die Austfiihrung der Messung.

Fiir die Messung von Korperwiderstinden kommen vornehmlich
die beiden folgenden Methoden in Betracht:

Die Messung durch Substitution. Der zu messende Korperwiderstand

wird mittels entsprechender Elektroden in den Kreis einer konstanten

Stromquelle (Batterie, AnschluBBappa-

rat) geschaltet. Die Stirke des durch-

gehenden Stromes muB durch ein in

Reihe geschaltetes Galvanometer mef3-

bar und durch einen Widerstand regu-

lierbar sein (Fig. 176). Mittels des

letzteren wird die Stromstérke auf eine

leicht ablesbare Hohe, etwa 1 MA ein-

gestellt. Hierauf wird der Stromkreis

ohne irgendwelche Veréinderung unter-

brochen und an Stelle des Korperwider-

standes ein MeBwiderstand (Fig. 177)

Fig. 176. Widerstandsmessung durch in Form eines Stépsel- oder Kurbel-
Substitution. . - .
rheostaten eingeschaltet. Nach neuer-

licher SchlieBung

des Kreises wird
der Widerstand
durch Stopseln
oder Drehen der
Kurbel so lange
veridndert, bis
das Milliampere-
meter wieder ge-
nau einen Strom
von 1 MA an-
zeigt. Der sub-
stituierte Wider-
stand, der ein-
fach abgelesen
wird, ist gleich
dem Korperwiderstand.

Die Messung mittels der Wheatstone-
schen Briicke. Sie beruht auf folgendem
Prinzip. Teile ich einen Stromweg auf
eine bestimmte Strecke seines Verlaufes

] ﬂd in zwei Teile, so wird sich der Strom
Fig. 1. auf diese beiden Wege nach MaBgabe
ihres Widerstandes verteilen (Fig. 178). Da in dem Trennungspunkt a
ein hoheres Potential herrschen mufl, als in dem Vereinigungspunkt b,
wenn in dieser Richtung ein Strom flieBen soll, so findet lings beider
Wege von @ nach b hin ein Abfall des Potentiales statt. Es wird sich

Fig. 17%. Universalwideistand (Siemens & Halske)

2 2
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fir jeden Punkt der einen Leitung ein Punkt auf der anderen Leitung
finden lassen, welcher das gleiche Potential hat. Verbindet man zwei
solche Punkte, z. B. ¢ und d leitend miteinander, so wird in dieser
Verbindung kein Strom flieBen, weil ja zwischen ¢ und d kein Potential-
unterschied besteht. Ein in diese ,,Briicke* eingeschaltetes Galvano-
meter wird keinen Ausschlag geben.

Bezeichnen wir die Widerstinde der einzelnen Teilstrecken mit w
und dem entsprechenden Index, so ergibt sich aus dern Kirchhoffschen
Regeln, dafBl die Briicke dann stromlos ist, wenn

Wy W, = Wy Wy

Wihlen wir wy und w, gleich grof3, dann miissen natiirlich w, und
w, ebenfalls gleich groB sein. Schalte ich unter dieser Voraussetzung
an Stelle von w, den unbekannten Koérperwiderstand, an Stelle von w,
den MefBwiderstand ein. so brauche ich den letzteren nur so lange zu

I"ig. 179. MeBbriicke nach Kohlrausch (Hartmann & Braun).

andern, bis das Galvanometer in der Briicke keinen Ausschlag mehr gikt.
Eszeigt mirdannder MeBwiderstand den gesuchten Korperwiderstand an.

Zur Messung von Widerstinden mit der Wheatstoneschen Briicke
haben Kohlrausch (Fig. 179) und anderc geeignete Apparate an-
gegeben.

Verwenden wir zur Messung clektrolytischer Widerstande Gleichstrom, dann
diirfen wir nicht vergessen, daB durch diesen der Elektrolyt zersetzt, d. h. sein
Widerstand verdndert wird, daB einc Polarisationsspannung an den Elektroden
geschaffen wird usw., Fehlerquellen, welche das Resultat der Messung natiirlich
stark beeinflussen. Es wird daher zur Messung von elektrolytischen Widerstinden
mit der Wheatstoneschen Briicke in der Regel Wechselstrom beniitzt. Als
Nullinstrument tritt in diesem Fall an Stelle des Galvanometers, welches auf Wech-
selstrom ja nicht anspricht, ein Telephon, das ein Gerdusch vernchmen laBt, <o
lange ein Wechselstrom durch die Briicke geht. Leider ist gerade bei der Messung
von Koérperwiderstinden das Telephon nicht stromfrei zu bekommen, ja meist
nicht einmal ein deutliches Tonminimum zu erzielen, so daB man trotz der bedeu-
tenden Fehlerquellen auf den Gleichstrom und das Galvanometer zuriickgreifen
mufl,
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I1. Die chemisch-physikalischen Wirkungen
des elektrischen Stromes.

Allgemeines.

Der menschliche Korper als Elektrolyt. Die chemisch-physikalischen
Wirkungen, welche der elektrische Strom im menschlichen Koérper
erzeugt, kénnen im Prinzip keine anderen sein als die, welche er auch
sonst in einem elektrolytischen Leiter auslost, nur mit dem Unterschied,
daB die ungemein komplizierte chemische Struktur des Organismus
gegeniiber einem gewohnlichen Elektrolyten die Vorginge ganz aufBer-
ordentlich verwickelt. Aus der grofien Reihe der Erscheinungen, die
sich hier summieren und in der verschiedensten Weise gegenseitig be-
einflussen, vermégen wir heute nur wenige Hauptlinien herauszulesen.
Sie bilden die Basis fiir das Verstdndnis der physiologischen Wirkungen
des elektrischen Stromes und sie allein kénnen uns die Erkenntnis
seiner therapeutischen Wirksamkeit vermitteln.

Die Wanderung von Stoffteilchen in einem Stromgefille. Der Strom
in einer wéasserigen Losung besteht bekanntlich darin, daB gewisse
Teilchen der gelosten Substanz, Ionen genannt, in dem Losungsmittel
wandern. Eine solche Ionenwanderung findet auch im menschlichen
Korper statt. Hier sind es vornehmlich die verschiedenen Salze, Sauren
und Basen, die im Blut, der Lymphe und den sonstigen Gewebsfliissig-
keiten in Ionen gespalten, eine Wanderung ausfiihren.

Neben den Tonen gibt es aber noch eine andere Gruppe von Kérpern,
welche durch den elektrischen Strom eine Verschiebung erfahren. Es
sind dies die biologisch so hochbedeutsamen Kolloide, die EiweiBkorper,
Globuline, Albumine usw., die Kohlehydrate und Lipoide, die eigent-
lichen Trager aller Lebenserscheinungen. Wir werden ihre Wanderung
nicht geringer einzuschétzen haben als die der Ionen. SchlieBlich werden
auch noch groBere Stoffpartikelchen und Wassermolekiile selbst durch
die elektromotorische Kraft mobilisiert.

Wir werden also der Reihe nach zu besprechen haben:

1. Die Wanderung der Ionen.

2. Die Wanderung anderer Teilchen, die wir, um sie von der Ionen-
wanderung (Iontophorese) zu unterscheiden, insgesamt mit dem Namen
Elektrophorese belegen wollen.

Zu diesen anderen Teilchen zahlen wir: a) die Kolloide; b) groBere
suspendierte Partikelchen; c) Wasserteilchen.

Die Folgen der Wanderung. Die Ortsveranderung der Ionen, der
Kolloide und sonstigen Korper zieht gewisse Folgen nach sich, die teils
chemischer, teils physikalischer Natur sind. Die chemischen Vorgange
spielen sich entweder auf dem Stromweg selbst, also innerhalb des Elek-
trolyten ab oder an der Grenzschicht zwischen Elektrolyt und den me-
tallischen Elektroden. In ersterem Fall nennen wir die Verinderungen
intrapolare, sic bestehen vornehmlich in einer Neubildung chemischer
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Substanzen, mit anderen Worten in einer Anderung der chemischen
Gewebskonstitution. Im zweiten Fall sprechen wir von polaren Ver-
dnderungen, deren hauptsichlichste die Zersetzung des Elektrolyten
(Elektrolyse) ist.

AnschlieBend an die chemischen Wirku