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T
l_)el' Vorstand der Abteilung Berlin-Charlottenburg der

deutschen Kolonialgesellschaft setzt sich zusammen aus den Herren:

Der I. Vorsitzende: Prinz von Arenberg, M. d. R. u. d. A-H.
Der stellvertretende Vorsitzende: von Ammon, Geheimer Bergrat,
vortragender Rat im Ministerium fiir Handel und Gewerbe.
Der IL stellvertretende Vorsitzende: Kontre-A dmiral z.D. Strauch.
Der Schriftfithrer: Emil Selberg.
Der stellvertretende Schriftfiihrer: Konsul Wallich.
Der Schatzmeister: Direktor Riecken.
Der stellvertretende Schatzmeister: Arthur Sehmidt-Lorenzen.
Bormann, Geh. Ober-Reg.-Rat z. D.
Fritz Friedlinder.
Dr. Goering, Kaiserl. Ministerresident z. D.
Dr. Hammacher, M. d. R. u. d. A.-H.
Dr. Herzog, Staatssekretiic a. D., Excellenz.
Imberg, Rechtsanwalt.
G. Kollm, Ingenieur-Hauptmann a. D.
Kraetke, Direktor im Reichspostamt.
Jul. Pintsch, Kommerzienrat.
W. Staudt.
Dr. Schon, Hilfsarbeiter im Kaiserl. Gesundheitsamt.
Stiicklen, Fabrikbesitzer.
Ernst Vohsen, Konsul a. D,
Volkens, Professor.

Zur Erwerbung der Mitgliedschaft der Abteilung Berlin-
Charlottenburg der Deutschen Kolonial - Gesellschaft, wolle man
sich an den Schriftfiilbrer Herrn Emil Selberg, Berlin S., Alexan-
drinenstrasse 68/69 wenden, der das Weitere veranlasst.

Der Jahresbeitrag betrigt minimal M. 9.—.

Simmtliche Mitglieder erhalten die 52 mal im Jahre er-
scheinende Deutsche Kolonialzeitung und haben das Recht zur
MTeilnahme an allen Vortrigen und Veranstaltungen der Abteilung.
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Die Versammlung fand statt am Freitag den 27. November
in den Riumen des Hotel Saxonia.

Se. Durchlaucht der Prinz von Arenberg eroffnete als
Vorsitzender die Versammlung und erteilte nach einigen ein-
leitenden Worten dem Herrn Dr. Schin zu seinem Vortrage
,Ueber Tropen-Hygiene* das Wort:

Meine Herren!

Da diese Versammlung sich zum Teil aus Fachleuten,
zum Teil aus Kolonialpraktikern und zum Teil aus Kolonial-
freunden zusammensetzt, welche ihr aktives Interesse an der
Tropenhygiene bethitigen wollen, so diirfen Sie den Zweck
meiner Ausfiihrungen nicht darin erblicken, Sie mit willkiir-
lich herausgegriffenen Einzelheiten aus der tropenhygienischen
Wissenschaft zu beschweren. Damit wiirde ich den Fach-
leuten ohnehin kaum etwas neues sagen; den Kolonialfreunden
diirfte aber selbst mit praktischen Einzelheiten kaum gedient
gein, wenn dieselben unvermittelt und ohne Grundlage ihnen
bekannt wiirden. Gerade fiir die Entfaltung einer Thitig-
keit seitens der Kolonial-Gesellschaft auf diesem Gebiet ist
eine elementare Grundlage, d. h. die Bekanntschaft mit den
Aufgaben der Tropen-Hygiene und der Methode tropen-
hygienischer Forschung, unentbehrlich. Mit diesen wollen wir
uns heschiiftigen.

Die Tropenhygiene hat die Aufgabe, die Lebensbedin-
gungen des menschlichen Organismus in den Tropen zu
verbessern, und stiitzt sich wie die allgemeine Hygiene auf
wissenschaftliche Beobachtungen iiber alle Veréinderungen
und Einfliisse, denen der menschliche Korper ausgesetzt ist.
Auch ihr dienen die mannigfachsten Zweige der Medizin
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und Naturwissenschaften, wie auch der industriellen Technik
zur Grundlage, um Maassregeln zu motivieren und zu ergreifen.
Als einer noch sehr jungen Wissenschaft haften ihr

gebieten,

jedoch hier und da noch Spuren an von Forschungs
aus denen heraus sie selbst sich entwickelt hat.

Um ein richtiges Bild zu erlangen von der gegenwiirtig
herrschenden wissenschaftlichen Methode und Richtung, von
der wir uns fiir die Zukunft grosse praktische Resultate und
wirtschaftliche Vorteile versprechen diirfen, muss man auf
jene Forschungsgebiete eingehen und die Wandlungen ver-
folgen, welche die Fragestellung in der Tropenhygiene durch-
gemacht hat.

Die ersten umfassenderen Nachrichten iiber den allge-
meinen (Gresundheitszustand in den Tropen und die daselbst
vorkommenden und vorherrschenden Krankheiten verdanken wir
den Werken iiber Klimatologie,Epidemiologie und histo-
risch-geographische Medizin. Sie stammen aus der Zeit,
wo die natiirliche Entwickelungslehre Darwins ihre Triumphe
feierte, und gaben umfangreiche Schilderungen der geographi-
schen Verbreitungsgebiete der einzelnen Krankheiten, abstra-
hierten auf Grund von tabellarischen Zusammenstellungen und
kartographischen Darstellungen eine Anzahl von Gesetzen
und Dogmen, welche zur Deutung des dunklen Begriffs des
Genius epidemicus helfen sollten. — KEs liegt mir fern, den
Wert solcher Werke wie derer von Miihry, Lombard, Boudin,
Jordier u. a. fiir die abstrakte Wissenschaft, fiir die Anthro-
pologie und Geschichte der Medizin in Frage zu stellen.
Einen praktischen Zweck in therapeutischer oder hygienischer
Hinsicht hatte ein derartiges retrospektives Studium nur in
geringem Grade, um so weniger, als manche iiberraschend um
sich greifende Epidemie die gewonnenen Resultate iiber den
Haufen warf. Diese natur-philosophische Wissenschaft suchte
die Krankheiten als Degenerationszeichen von Rassen oder
als klimatische Anpassungsprozesse aufzufassen und zu er-
Iliicen. Thr Schlagwort war die Zuchtwahl im Darwinschen
Sinne. Sie behandelte die Krankheiten, aber nicht die

15




4 Dr. E. Schin.

Kranken. — Die Medizin ist jedoch, wie ein grosser Fran-
zose sagt, nicht geboren worden ,pour charmer les loisirs du
savant ni pour excercer agréablement l'esprit de discussion,

“; dasselbe gilt auch von

elle a un but plus utile et plus élevé
der Tropenhygiene. So klagt ein franzdsischer Autor (Poin-
caré) noch im Jahre 1884, dass bis dahin niemand die medi-
zinische (Geographie in den Dienst der Hygiene und der
Prophylaxe gestellt habe, und gesteht in seinem unter diesem
neuen (Gesichtspunkte geschriebenen Werk offen die beiden
Fehlerquellen ein, an welchen die medizinische: Geographie
litte, nimlich die Unzuliinglichkeit der Berichterstattung aus
unkultivierten Lindern und die tiglich zu beobachtende Ver-
schiebung der Verbreitungsbezirke einzelner Krankheiten.
Im Gegensatz zu dieser retrospektiven und gewisser-
maassen teleskopischen Krankheitserforschung wurde in den
achtziger und neunziger Jahren eine ganze Reihe sehr viel
wichtigerer, ja epochemachender mikroskopischer Kinzel-
forschungen iiber einige, fiir die Tropen besonders wichtige
Krankheiten aunsgefiihrt, welche erst durch die Untersuchungs-
methoden Pasteurs und Kochs vorbereitet und ermiglicht
waren; ich erinnere hier nur an die Entdeckung der Krank-
heitserreger der Malaria, Pest, Cholera, der Lepra, Elephan-
tiasis u. a. und behalte mir vor, spiiter niher darauf ein-
zugehen. — Da wurde in jenen Jahren, wo sich die politi-
schen Grenzen Afrikas bildeten und Deutschland seine ersten
Kolonien erwarb, die Akklimatisationsfrage aufgeworfen;
die Frage, ob der Europiier in tropischen Gebieten wohnen, dort
sich fortpflanzen und in Generationen gedeihen konne, ohne
dass sich Nachteile fiir ihn herausstellten im Vergleich zu
seiner heimatlichen Existenz und im Vergleich zu den Ein-
geborenen der betreffenden Liinder. Hs ist wohl kaum ein
wissenschaftliches Problem so verschieden aufgefasst und so
verschieden beantwortet worden, wie diese Frage. Immer
wieder tauchen neue (Gesichtspunkte fiir dieselbe auf, und
auch jetzt liefern Berichte aus Tropenlindern fortdauernd
neues Material dazu. Awusser einer grossen Zahl von Fach-
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gelehrten, welche in nmfangreichen Abhandlungen den Gegen-
stand in verschiedenstem Sinne bearbeiteten, suchte auch
schon damals die deutsche Regierung durch eine Umfrage
bei ihren konsularen Vertretern die Frage zu losen. Die
bisherigen Schicksale der Europ#er in den verschiedensten
Kolonien sollten zur Entscheidung beitragen.

Auch die Deutsche Kolonial-Gesellschaft erblickte
in der Losung derselben naturgemdss die Hxistenzfrage der
deutschen Kolonien und veranstaltete jene wiederholten, ver-
dienstvollen Sammelforschungen durch Fragebogen, welche
uns eine Hiille von naturgeschichtlichem, klimatologischem,
physiologischem, pathologischem, statistischem und ethno-
graphischem Forschungsmaterial aus allen Tropengebieten
verschatfen sollten, und an deren Organisationen ausser den
Professoren Virchow, Koch und Hirsch Herrn Dr. Below
das Hauptverdienst zufillt. Die Bearbeitung des Stoffes ist
auch in erster Linie von Herrn Dr. Below sowie ferner von
den Herren Dr. Diiubler und Schellong und schliesslich auch
von mir ausgefithrt worden. Ich will gleich vorausschicken,
dass weder diese Sammelforschungen noch die Fachgelehrten
die Akklimatisationsfrage biindig beantwortet haben.

Da uns Miteliedern der Kolonial- Gesellschaft aber die
Fragebogen und ihre Erfolge besonders am Herzen liegen,
so mochte ich einiges dariiber einschalten.

Die eingegangenen Antworten haben uns manche Grund-
lagen fiir weitere Arbeiten geschaffen. Sie gaben, wenn auch
nur in gewissem Maasse, Auskunft iiber die derzeitigen
Verbreitungsbezirke einzelner Krankheiten und Immunitits-
verhiiltnisse bei einzelnen Rassen und Volksklassen, Dinge,
deren anthropologisch-naturwissenschaftlichen Wert ich eben
charakterisiert habe. Sie haben insbesondere das vielseitige
wissenschaftliche Interesse an der Tropenhygiene angeregt
und wachgehalten. Sie haben uns aber auch belehrt, wie
weit in den einzelnen Lindern sachkundige Aerzte und For-
scher vorhanden sind, wie weit der unbedingt erforderliche
moderne Forschungsapparat der Bakteriologie, der Parasiten-
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lehre, der Blutuntersuchungen, ferner der speziellen Hygiene
bei diesen Aerzten schon oder noch nicht in Anwendung
kommt, und wo in Zukunft in wirksamer Weise der Hebel
anzusetzen wiire, um vorhandenen Mingeln der Ausbildung
und ungleichmiissiger Beurteilung und Verwertung des Be-
obachteten abzuhelfen. Auf die vielfach verschiedene Dia-
gnostik der Krankheiten will ich nachher noch besonders
eingehen. Der Hauptnachteil der Methode jeder Sammel-
forschung liegt in der verschiedenartigen Vorbildung der Be-
richterstatter, unter denen verschiedene medizinische Schulen
und Richtungen vertreten sein kinnen. Unvermeidliche Nach-
teile jeder irztlichen Tropenforschung iiberhaupt sind ferner:
die an vielen Punkten in den Tropen und in allen unkulti-
vierten Lindern bestehende Schwierigkeit, sich mit wissen-
schaftlichen Forschungen, mikroskopischen Untersuchungen
und sonstigen Techniken zu befassen. Die angestrengte
praktische Thitigkeit der an Ort und Stelle als tiichtig an-
erkannten Aerzte, die durch Klima und Strapazen erzeugte
Liissigkeit, auch die ausserordentlichen Anforderungen, welche
(wie in unserem Falle) das die gesamte Naturwissenschaft
nde Formular an die Bearbeitung stellte. — Als ich

umfa
selbst damals in Axeenfinien vom deutschen Konsul das
Rundschreiben erhielt, haben mich der Dienst an dem meiner
Leitung anvertrauten Krankenhaus und eine ausgedehnte
Praxis gezwungen, den Fragebogen unbeantwortet ad acta zu
legen. Ich ahnte damals nicht, dass 2 Jahre spiiter das ge-
samte Material durch meine Hinde gehen wiirde. Nun, um
so hoher schiitze gerade ich die hervorragend fleissige Arbeit
einzelner Berichterstatter. Dass bei einer dauernden In-
anspruchnahme diese aber stillhalten sollten, méchte ich bei
der neuesten geringen Ausbeute stark bezweifeln. Bei all
solchen Sammelforschungen stellt sich eben einmal eine ge-
wisse Berichtsmiidigkeit ein.

In den Fragebogen war leider auf eine amtliche Be-
richterstattung durch die besonderen Behirden der einzelnen
Linder, sowie eine Heranziehung der amtlichen und sonstigen

Iisulbsiaful ko G
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Publikationen aus den Berichtsorten selbst, soweit natiirlich
die Kulturverhiiltnisse solche erzeugen, nicht ausdriicklich
Riicksicht genommen. Mdoglicherweise wird diese Liicke sich
nachtriiglich noch ausfilllen lassen. — Hs sind wenigstens
vom Kaiserlichen Gesundheitsamt in dieser Richtung die
ersten Schritte bereits gethan. Da die Sache indes mnoch
nicht abgeschlossen ist, so bin ich nicht in der Lage, weiteres
dariiber mitzuteilen.

Kehren wir jedoch einen Moment zur Akklimatisations-
frage zuriick und fragen nach den bisher unerdrtert geblie-
benen Griinden, warum man eine in so allgemeiner Form
anfgestellte Frage fallen lassen musste, trotz der Abhand-
lungen von® Grelehrten, trotz Sammelforschungen und Ver-
handlungen auf wissensehaftlichen Kongressen und Versamm-
lungen, ohne sie abschliessend zu beantworten.

Nun, neben der grossen Verschiedenheit der klimatischen
Verhiiltnisse innerhalb der Tropen sind daselbst die Lebens-
bedingungen von einer unermesslichen Mannigfaltigkeit und
stellen ein so kompliziertes, so wechselreiches Bild vor allem
in kultureller Beziehung dar, dass sie eine einheitliche Betrach-
tungsweise in jenem verallgemeinernden philosophischen Sinne
vergleichender Anthropologie einfach nicht zulassen. Kin sum-
marischer Begriff , Akklimatisation® etwa als Akt der Arten-
anpassung ist unzuliissig. — Wollte man die alten Statistiken
der einzelnen Linder zu Rate ziehen, so musste man auch
die gesamten umgebenden Agentien, die klimatischen, telluri-
schen, kulturellen und hygienischen Unterschiede von der
europiiischen Heimat mit beriicksichtigen. Man musste ferner
den Tropeneuropier mit dem Europier in der Heimat und
mit dem Bingeborenen vergleichen. So komplizierte sich die
Frage ungemein. Man erinnere sich, dass man in den Tro-
pen Kulturzustinde der gesamten, von uns in Jahrtausenden
durchlanfenen Kulturstufen antrifft, dass durch die Implan-
tation unserer Sitten dort oft ein Jahrhunderte bedeutender
Sprung und Aufschwung sich vollzieht, dass die Kuropiier
in den Tropen an einem Punkte den primitivsten, mehr wie
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mittelalterlichen Liebensbedingungen ausgesetzt sind, an einem
anderen die hygienischen Einrichtungen ‘einer modernen
heimatlichen Stadt vorfinden, wie z. B. in den Grossstidten
von Britisch- und Niederlindisch-Indien. Dann wird ver-
stindlich, dass es unméglich ist, aus vergangenen Be-
richten und alten Statistiken iiber die bisherigen Lebens-
bedingungen, Krankheitsziffern, Sterblichkeitsverhéltnisse wie
auch iiber die Fortpflanzung europidischer Familien an Tropen-
plitzen weitgehende Schliisse iiber die Bewohnbarkeit und
die Moglichkeit der Fortpflanzung fiir die Zukunft zu
ziehen oder anthropologische Gesetze abzuleiten. Ich wieder-
hole die Bemerkung aus meiner Fragebogenarbeit, dass diese
alten Beobachtungsergebnisse fiir die Frage von der Bewohn-
barkeit der Tropen von ebenso zweifelhaftem Werte sind
wie etwa unsere alten Statistiken von Krankenhidusern und
(Gtebiiranstalten mit Wochenbettfieber und Hospitalbrand fiir
die Beurteilung unserer modernen Krankenhiuser. Hiir
unsere praktische Hygiene ist eine erspriessliche Nutz-
anwendung des Problems nicht ersichtlich.

So ist es mit Freuden zu begriissen gewesen, dass sich
Forscher fanden, welche aus der Frage den erstrebenswerten
Kern, die Anregung zu wissenschaftlich-experimentellen
Untersuchungen, herausschilten. Diese gaben der Sache
die erwiinschte praktische Richtung, und zielbewusst wird nun
an den interessanten Fragen der Tropenphysiologie und den
Entstehungsursachen der Krankheiten, der eigentlichen Tro-
penpathologie, gearbeitet.

Unter Ausschaltung aller komplizierenden Umstinde be-
gann man, die normalen Funktionen des menschlichen Korpers,
die Physiologie, in einzelnen Tropenplitzen zu untersuchen,
insbesondere den KEinfluss der rein meteorologischen Kr-
scheinungen der hohen Lufttemperatur und des hohen Feuchtig-
keitsgehaltes der Luft auf den Korper.

Die Tropenphysiologie ist ausser durch die Franzosen
vor allem durch die Untersuchungen der Niederlinder in
Niederlindisch-Indien, Eyckmann, van der Scheer u. a,
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Jteber Sefer!

Biicher find theuer und Ileiden beim Se-
brauch weit mehr als OSu denfit. Du meinjt
swar, Oich ainge Siefe Bemertung nichts an,
aber denfe einmal nach:

waft Su die entliehenen Biicher nie in anderve
Hande — namentlich in Hinderhinde — fommen ?

Fiejeft Su fie nie auf dem Wea? in oev
Strafenbahn? bei der Arbeit? beim Efjen?

iefeft ou nie mit ungemwajhenen oder feuchten
Hianden?

Beriihrft du Sie Papiervilachen nicht vielfach
{fiberfliifjia mit Sen Handen, bhdltft 3. B. das
Blatt, das du wenden willft, fchon lange vorher
swifchen Sen §ingern? oder legjt Sie flachen
Hande auf das Budh?

Seuchteft du nie die §inaer an, umn die Blatter
bequentet wenden 3u [Snnen?

Bijt Su dir ciner von diefen iibeln €n-
gewohnheiten bewufpt, jo ftelle fie jchleuniaijt
ab, Senn jorafdltiae Lefer RAlt das Budh) wohl
achtziq und nehr aus, Lefer von jolchen Sewohn-
Heiten feine vierzig!

&ine eifriq benugte Bibliothel braudht jahrlich,
auch wenn ihr Niaterial jehr gejdhont wivd, bis
21 fiinfzehn vom BHundert ihres fAnjdhajjungs-
werthes zum Eriat verdorbener Biicher. §iiv
dite Lefehalle in Bremen macht das im Jahe
Taufende aus, und je mehr jum Erjaf verv-
braucht wird, je weniger fann fiir die
Dermehrung ansgeageben wervden, Wenn
Su nun unjere Biicher fjo achtlos behandelft,
daf; jie Feine wvierzig Derleihungen aushalten
—~ was, geehrter Tejer, wird dte Folge fjein?
Du haft vechrien gelernt: rechne einmal nach!

Und wer foll die Hoften tragen?
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gefordert worden, an deren Arbeiten auch deutsche Aerzte,
wie Glogner, Diubler und Lehmann, 'in verdienstvoller
Weise teilnahmen.

Der Stoffwechsel, die Erhaltung der Eigenwirme, die
Pigmentverhiiltnisse u. viel. and., insbesondere auch die Blut-
beschaffenheit, sind Untersuchungen unterworfen, und diese
haben wichtige und erfreuliche Ergebnisse gehabt. Die
letzte Veroffentlichung iiber Stoffwechseluntersuchungen bringt
Eyckmann, der Direktor der wissenschaftlichen Station in
Batavia-Weltevreden, im letaten Septemberheft der Genees-
kundig Tijdschrift voor Nederlandsch-Indie, und da diese
Untersuchungen von praktischen Folgen sind, will ich seine
Schlussworte mitteilen.

,Mit den Untersuchungen iiber den respiratorischen
~Gaswechsel (dem letzten Abschnitt seiner Versuchsweise)
,sind unsere seit einer Reihe von Jahren fortgefiihrten Unter-
,suchungen iiber den Stoffwechsel bei Tropenhewohnern in
,sicherer Weise abgeschlossen. Unsere fritheren Resultate
4sind dadurch aunf einem ganz anderen Wege vollkommen
,bestiitigt worden, so dass das HEndresultat dieser Unter-
,suchungen dahin zusammengefasst werden kann, dass 1m
,Gegensatz zu der vielfach herrschenden Meinung der Stoft-
ywechsel durch den unmittelbaren Einfluss des tropischen
,Strandklimas nicht vermindert wird.“

Daran schliessen sich Untersuchungen desselben Forschers
iiber Blutregeneration nach bedeutenden Blutverlusten, aus
denen sich dem Autor ,aufs neue die Unhaltbarkeit der
,Lehre ergiebt, dass der Aufenthalt von Europiiern in tropi-
,schem Klima per se die Blutbereitung benachteilige oder
,Blutarmut nach sich ziehe.“ — Diese letztere neueste Ver-
Gffentlichung bestitigt in abschliessender Weise die mehr
und mehr Raum gewinnende Auffassung, dass eine rein
klimatische Anaemie, Blutverarmung, nicht existiert, withrend
frither ein franzésischer Autor sogar behauptete, man konne
an reiner Tropen-Anaemie zu Grunde gehen. (Camuset, citiert
bei Orgeas.) Auch A. Plehn erklirte schon in der dies-
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10 Dr. E. Schon.

jihrigen Frankfurter Naturforscherversammlung die Existenz
der genuinen Tropen-Anaemie zum mindesten fiir zweifelhaft,
trotz eines von ihm nachgewiesenen gewissen Wechsels, wel-
chem der Hiimoglobingehalt des Blutes bei verschiedenen
Individuen und Rassen in Kamerun unterworfen ist. Wenn
iiher andere funktionelle Erscheinungen, wie die rein klima-
tische Beeinflussung von Korpertemperatur, Puls, Atmung,
Beschaffenheit der Nerven und Muskeln etc., noch vielfache
Widerspriiche nicht nur in den Erklirungsversuchen beob-
achteter Erscheinungen, sondern auch in der Konstatierung
der Thatsachen sich zeigen, so darf man diesen Umstand
getrost in dem Sinne verwerten, dass es zum Teil wenigstens
unwesentliche Befunde sind, welche einer Berticksichtigung
fiir die praktische Hygiene weniger bediirfen, da sie fiir
Krankheits- und Sterblichkeitsverhiltnisse nicht in Betracht
kommen. KEinige funktionelle Veriinderungen spielen ja
immerhin fiir das Behagen und Wohlergehen des Indivi-
duums eine Rolle, wie z. B. die vermehrte Schweissabson-
derung und die durch diese Fliissigkeitsabgabe beschleunigte
Eindickung des Darminhalts, infolge davon Verstopfung
und Durst, bei schlechtem Trinkwasser etc. Wie weit durch

T .

derartige Veriinderungen, eine erhihte Krankheitsdisposition

des Tropeneuropiiers geschaffen wird, bleibt eine vielfach
schon erwogene Frage, die auch fiir die Zukunft noch einer
grossen Anzahl von Untersuchungen bedarf. — Fiir die Reiz-
barkeit der Nerven und deren praktische Folgen mag man

T R

unter besonderer Beriicksichtigung von primitiven Kultur-
zustiinden der Umgebung immerhin auch einmal die Darwin-
sche Entwickelungslehre in Anspruch nehmen, niimlich, dass
gewisse, selbst scheinbar hochentwickelte Individuen, wenn
sie den moralischen Halt eines sie festumschliessenden hoch-
ausgebildeten Staats- und Gesellschaftswesens verlassen und
in eine atavistische Kultur versetzt werden, auch einem ge-
wissen Atavismus in sittlicher Beziehung verfallen kdénnen.
Auf die Gemiitsverfassung wirken immerhin auch das ,strugg-
ling life in an unsettled country“ sowie ,das scharfe Schwert
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der Trennung von der Heimat®. Doch lisst sich auch hier
die Mitwirkung einer Reihe anderer Momente nicht aus-
schliessen.

Meine Herren! Die genannten Untersuchungsergebunisse be-
rechtigen zu der Anschauung, dass gewisse rein klimatische
Einfliisse der Tropen bisher iiberschitzt wurden, dass sie
selbst zum mindesten dem einwandernden Europier keine
Gefahren bringen, sein Gedeihen nicht hindern, in der Hy-
giene teilweise sogar ,des quantités négligeables® darstellen.
Dadurch wird das Verdienst der Untersuchungen in keiner
Weise beeintriichtigt, nur die Wichtigkeit einiger Erschei-
nungen. Welche von diesen aber als krankheitbegiinstigende
in Betracht kommen, das lisst sich nur in innigstem Zu-
sammenhange mit der tropenpathologischen Forschung
feststellen. Auch die Hygiene musste sich daher mit ihrer
Fragestellung dem wichtigen Gebiet der Erforschung der
Krankheitsursachen zuwenden. Gerade dafiir werden einer-
seits die Errungenschaften der Tropenphysiologie und anderer-
seits die moderne Frkenntnis von der parasitiren Natur
einer grossen Zahl von Krankheiten die Grundlage bilden.
Durch jene wird festgestellt, wohin sich fortan die Unter-
suchungen zu richten haben, durch diese wird die Unter-
suchungsmethode angegeben. Fir die Tropenpathologie
hat man erst in den allerletzten Jahren die wichtige Rolle
der Parasitenkrankheiten erkannt. Fine Menge von Dogmen
der #lteren Autoren haben fallen miissen, als sich die Krank-
heitsdiagnostik verschirfte.

Die rein klimatische Anaemie wurde bereits erwiihnt.
Wiihrend in fritheren Jahren ganze Volker unter derselben
leiden sollten — in, Egypten wurde sie noch in den 90er
Jahren in den Militirstatistiken als allgemeinherrschend he-
zeichnet —, haben neue Untersuchungen gezeigt, dass dort
sowohl wie auch in Argentinien, Brasilien und Guyana ein
mit dem Trinkwasser aufgenommener Darmschmarotzer, das
Anchylostomum duodenale, die Anaemie hervorruft. Bei der
arabischen Landbevolkerung Egyptens wurde die Krankheit
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besonders oft nachgewiesen. In Assam, Bengalen und auf
Ceylon ist dieselbe Krankheit in allerneuester Zeit durch
Dr. Giles als vorherrschend erkannt worden. Im iibrigen
ist Malaria die bei weitem hiufigste Ursache von Anaemie.
Die Malaria beherrscht iberhaupt die gesamten Krankheits-
und Sterblichkeitsziffern der meisten Tropengebiete. Mit
einer mehr oder weniger erfolgreichen Bekiimpfung dieser
Krankheit entscheidet sich das Wohl und Wehe der meisten
Kolonien. Auch bei dieser Krankheit muss auf die grisste
Vorsicht in der Diagnostik Wert gelegt werden. Unter
dem Sammelbegritt der Malaria wird noch sehr vieles aus
Bequemlichkeit und Unkenntnis mitgeziihlt, was gar nicht zur
Malaria gehort und prophylaktisch und therapeutisch ganz anders
aufzufassen ist. In Britisch-Indien sind fiir die vergangenen
10 Jahre insgesamt 66 Prozent aller Todesfille durch ,,fevers*®
verursacht und grosstenteils als Malaria aufgefasst worden,
da Ausschlag- und sonstige Fieber, wie Darmkrankheiten ete.
besonders rubriziert sind. Wihrend frither (von Miihry) be-
hauptet wurde, dass der Typhus in der Tropenzone und
ebenso auf der siidlichen Halbkugel iiberhaupt nicht vor-
komme, ist in diesem Jahre von indischen Aerzten geltend
gemacht worden, dass Typhusformen und Abarten (,typhoid
and enteric fever®) in Britisch-Indien nach Cholera die hiu-
figste Todesursache bilden, jene Statistiken also unzutreffend
sind und genauerer Ausgestaltung bediirfen, Die Abgrenzung
der Diagnose zwischen Malaria, Typhus und einer Reihe
anderer Krankheiten ist also von der griossten Wichtigkeit

iftigt auch schon die Aerzte an vielen Punkten,

=
o

und bes
welche frither als typhusfrei galten. Erwihnt seien Stidte
Vorderindiens, sowie Manila, Bangkok, Rio de Janeiro ete.

Es bedarf kaum noch der Erwiihnung, dass eine wissen-
schaftliche Diagnose in der Zukunft auf bakteriologischen
und Blutuntersuchungen zu begriinden sein wird; bei Malaria
wird insbesondere neben dem Nachweis der Plasmodien im
Blut noch die positive oder negative Chininwirkung als
diagnostisches Hilfsmittel heranzuziehen sein. Ist doch selbst
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diePest neuerdings bei ihrem Einbruch in Vorderindien eine Zeit
lang als ,Malaria mit bubonischen Symptomen® angesprochen,
vielleicht willkiirlich, um der Bevélkerung den Schrecken zu
nehmen, solangemanhoffte,denSeuchenherd ersticken zukinnen.

Erst die Parasitenlehre hat den {riiheren chaotischen
Zustand der Tropenpathologie geklirt, und es kann gegen-
wirtig im Vergleich zu den sonstigen Kulturzustinden in
Tropengebieten nicht zugegeben werden, dass ein Stillstand
oder gar Ziellosigkeit auf diesem Gebiete herrscht, wie das
behauptet worden ist. Hs stiinde eine Fiille von Beispielen
zu Gebote, in wie iiberraschender Weise schon eine Anzahl
von endemischen Volkskrankheiten und von Krankheits-
symptomen, wie Anaemien, Fieber, Blutruhr, Blutharnruhr,
Chylurie u. a., ihre Erklirung und Bekimpfungsmittel ge-
funden haben und wie neuerdings durch den Nachweis von
Wechselbeziehungen einzelner Menschenkrankheiten und Tier-
krankheiten ein neues weites Feld der Forschung geschaffen
wurde. Erwihnt sei die Tiermalaria, eine beri-beriartige
Nervenkrankheit bei Hunden, die Anchylostomiagis bei Pferden,
die Filaria sanguinis (die bekannte Krankheitsursache der
Elephantiasis) beim Mosquito, endlich die Hypothese der
Malariatibertragung durch den Mosquito, von Patrick Manson
und seinem Schiiler Ross aufgestellt. Die Hauptleistungen auf
diesem Grebiete haben wir Manson in Liondon und Sonsino
in Pisa zu verdanken. Die Schwierigkeiten der Methoden
erhellen unmittelbar aus dem Bediirfnis einer gemein-
schaftlichen Arbeit von Aerzten, denen ein grisseres
Krankenmaterial in geordnetem Krankenhause zur Verfiigung
steht, zusammen mit Bakteriologen, Zoologen und etwa
Botanikern und Chemikern und Hand in Hand mit der
Tropenphysiologie. Diesen Punkt mochte ich Threr ganz
besonderen Beachtung empfehlen. Er macht viele der bis-
herigen Untersuchungsbefunde, welche sich nicht auf solche
Hilfsmittel stiitzten, um so verdienstvoller.

An Aufgaben von hoher Wichtigkeit fehlt es fiir die
Zukunft nicht. Das Problem, die Malaria ausserhalb des
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menschlichen Kérpers vielleicht bei einem Zwischenwirt nach-
suweisen, eventuell zu ziichten, diirfte mehr und mehr in den
Vordergrund treten, nachdem die morphologische Kenntnis
iiber die Blutparasiten der Malaria wesentlich gefordert ist.
Fine wiec umfassende Ausbildung wird aber in dieser Richtung
erforderlich fiir die Aerzte, oder sagen wir einstweilen fiir
die Tropenpathognostiker.

Die praktische iiratliche Thitigkeit, die Krankenbe-
handlung, auf deren Miithen und Strapazen schon hingewiesen
wurde, wird nur schwer die wissenschaftliche Forschung
mit sich in einer Hand vereinigen lassen.

Schon aus dem Gesagten geht hervor, dass es sich bei
hygienischen Maassnahmen in den Tropen nicht um Dinge
handelt, welche prinzipiell von der allgemeinen Hygiene
unserer Heimat abweichen. Es sei hier nochmals darauf
hingewiesen, dass eine derartige dualistische Ansicht nicht
begriindet ist.

Die spezielle oder angewandte Tropenhygiene hat
dieselben Aufgaben zu lsen wie unsere dffentliche und private
Hygiene im weitesten Sinne. Bei der Krankheitsverhiitung
und -Bekiimpfung kommen allerorts in Betracht die richtige
Auswahl von Siedelungspliitzen, die Assanierung des Bodens
durch Pflanzenkultur und Entwisserung, die Trinkwasser-
versorgung, die Leichenbestattung, Krankensperre, Unrat-
beseitigung, die hochwichtige Impfirage (bei den Eingeborenen);
andererseits die Hygiene des privaten Lebens: Wohnung,
Nahrung, Kleidung, Arbeit etc. etc., wie die Kapitel der
speciellen Hygiene alle lauten. Alle diese Aufeaben sind von
der Tropenhygiene, wenn auch oft mit recht primitiven Mit-
teln, anzugreifen.

Auf die einzelnen Leistungen und die betreffenden Er-
rungenschaften der mneuesten Zeit hier einzugehen, wirde
natiirlich zu weit fihren; auch lagen sie jiingst den Ver-
handlungen des Institut colonial international zu Briissel
und der tropenhygienischen Sektion der Frankfurter Natur-
forscher-Versammlung zu Grunde. Ein Teil derartiger Auf-
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gaben findet seine Indikationen in besonderen Tropenkrank-
heiten, einTeil ist identisch mit allgemeinen Kulturaufgaben,
und welch gliickliche Erfolge diese Kulturverbesserung aui-
zuweisen hat, auf wie richtigem Wege die spezielle Hygiene
auch in den Tropen wandelt, das zeigen uns die eminenten
Fortschritte in einigen Kolonien. die Gegensiitze zwischen
frither und jetzt und die giinstigen Gesundheitsverhéltnisse
europiischer Hinwohner im Vergleich zu den Hingeborenen,
Beobachtungen und Zahlen, welche teilweise auch in der
oben besprochenen Akklimatisationsfrage Verwertung gefunden
haben, an denen uns hier jedoch vornehmlich die Progres-
sion interessiert:

Stockvis, dessen statistische Zusammenstellungen
schon mehrfachbenutzt wordensind, hatbeiden 1895er Verhand-
lungen des Institut colonial international zu Briissel wiederum
zahlenmissig nachgewiesen, dass die Sterblichkeit in den aus
Buropiern bestehenden Kolonial-Armeen gleich oder ge-
ringer ist im Vergleich zu den eingeborenen Soldaten, welche
sich unter denselben klimatischen Liebensbedingungen befinden.
Die Sterblichkeit der europiiischen Soldaten in Ostindien
vermindert sich stetig, die der eingeborenen Soldaten da-
selbst ist regelmiissigc hoher, jedoch zeigt sich bei beiden
ein bestindiges, bemerkenswertes Sinken.

Nun, meine Herren! die Zahlen selbst anzuhoren, mochte
Sie langweilen. Wir finden in der niederlindisch-indischen
Armee ganz #hnliche Verhiltnisse, und sind mit Stockvis
wohl zu dem beschrinkten Schlusse berechtigt, dass ,,der ge-
sunde erwachsene Mann in den Tropen, wenn er den Vor-
schriften der Hygiene im allgemeinen nachlebt, die Anfor-
derungen des militéirischen Liebens erfiillen kann. Eine weitere
Ausbeute an #hnlichen sich immer giinstiger gestaltenden
Zahlen liefern die neuesten indischen Berichte. Tm wesent-
lichen zeigen dieselben alle den Wert unserer modernen
kulturellen und hygienischen Maassnahmen und werfen iibrigens
auch manches Streiflicht auf die ,,Rassenimmunitit’. Erwithnt
sei, dass die HErkrankungsziffer und die Sterblichkeit der
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Neger selbst in ihrer Heimat grisser ist, als die von Huro-
piiern unter denselben Lebensbedingungen, dass ferner in
Britisch-Indien die Eingeborenen-Sterblichkeit als hoher an-
genommen wird, als die der daselbst lebenden Europiier.
Auch in Hongkong betrug 1894 die Gesamtsterblichkeit 30,3,
die der Nichtchinesen 28,7 Prozent. — Dabei sollen keines-
wegs die Verschiedenheiten und Gregensiitze geleugnet werden,
welche sich bei den verschiedenen Rassen in der Empfing-
lichkeit fiir einzelne Krankheiten herausgestellt haben; nur
wird man in der Beurteilung des etwas doktriniiren Begriffs
der Rassenimmunitiit sehr viel vorsichtiger sein miissen auf
Grund einer genauen Priifung der Krankheits- und Sterblich-
keitsziffern, wie auch auf Grund physiologischer Beobachtungen,
welche die Verschiedenheit der ILiebenskraft der einzelnen
Rassen und ihrer Widerstandsfihigkeit feststellten, wie
Diubler gelegentlich hetont hat.

Ist doch die ganze Immunitiitslehre durch Behring neuer-
dings auf bisher unbekannte Bahnen gelenkt worden. Wir
haben eben bei einer Reihe von Infektionskrankheiten nicht
mehr mit einem unklaren Genius epidemicus, sondern mit
der Giftwirkung von Parasiten und mit der Bildung von
Schutzkorpern im Kreislauf zu rechnen, deren Schutzwirkung
von verschiedener Dauer und Intensitit ist, ein Beweis, dass
wir gerade auf dem rechten Wege sind, wenn wir durch den
weiteren Ausbau der Parasitenkunde und, Hand in Hand
mit dieser, der bakteriologischen Tmmunisierungslehre den
Krankheitsursachen und ihren Bekimpfungsmitteln nach-
forschen und wenn wir auf diesem Wege Grundlagen ge-
winnen fiir weitere praktische, rationelle hygienische Maass-
nahmen. Zu diesem Zwecke ist auch gerade die genaueste
Ermittelung der Immunititsverhiiltnisse gegeniiber der Malaria
erforderlich.

Die zahlenmiissigen Fortschritte, welche durch Kultur-
arbeit und spezielle Hygiene erreicht worden sind, werden
aufs beste ergiinzt durch Gesamtbilder, wie z. B. die Entwickelung
der Stadt Bombay darstellt, auf welche Herr Gouverneur
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von Willmann vor einigen Wochen hier unsere Aufmerk-
samkeit richtete, einer ehedem als ungesund verschrieenen
Stadt, deren Sterblichkeitsverhiiltnisse sich heute nicht yon
denen moderner europiiischer Stidte unterscheiden, ferner
z. B. Weltevreden hei Batavia, welches geradezu eine Muster-
anlage darstellt, und andere Beispiele. In wie gliicklicher
Weise unsere speziell deutschen hygienischen HKrrungen-
schaften aber in die That umgesetzt werden kionnen, welche
Erfolee man auf sie gestiitzt erzielen kann, das zeigt bei-
spielsweise die in hygienischer Beziehung ideale Hxpedition
des Grafen v. Gitzen*) quer durch Afrika.

Manches ist schon erreicht, mehr noch wird sich er-
reichen lassen, wenn die Tropenhygiene in ihrer praktischen
Anwendung sich den gesamten technischen Apparat
unserer Neuzeit eingehender und unmittelbarer zu nutze
macht. — Die praktischen Aufgaben erfordern ein engstes Zu-
sammenwirken von wissenschaftlichen Beratern mit Technikern
der verschiedensten Industrien des Ingenieurwesens fiir Hoch-
und Tiefbau, Brunnen- und Hausanlagen, des Bekleidungs-
wesens, sowie der verschiedensten anderen Gewerke. Oft
ist mit den primitivsten Mitteln den &Hrgsten Unbilden von
Klima und Kulturmangel entgegenzuwirken, durch Routine
das zu ersetzen oder zu schaffen, was unsere heimatlichen,
auf wissenschaftlich - hygienischer Grundlage erstandenen
Liebensgewohnheiten uns bieten. Der Satz eines berithmten
Statistikers: ,,Das Kriterium fiir die Zivilisation eines Landes
ist die Sterblichkeit an Krankheiten, zumal an epidemischen®,
gilt nicht nur fiir die gemissigte Zone. Intelligenz, Bildung,
Sittlichkeit, Wohlfahrt, das ist die progressive Reihe des
Rortschritts allerorts. Das moderne Wort fiir den vorge-
schobenen Posten auf diesem Gebiete lautet: ,Komfort®.
Man darf diesen Begriff auch fiir die Tropenhygiene nicht
unterschitzen.

*) Graf v. Gotzen, Durch Afrika von Ost nach West. Preis
geh. 14 Mark, gebd. 16 Mark. Berlin, Dietrich Reimer.

Verhandlungen 1896[97. 1. &
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Durch die historische Entwickelung der wissenschaftlichen
Aufgaben erscheinen gewisse Fragen der Organisation der
Tropenhygiene motiviert:

Wie lisst sich die erforderliche weitere Erforschung
der Tropenphysiologie, der Krankheitsursachen und Be-
kiimpfungsmittel durch gemeinsame Arbeit ent-
sprechend vorgebildeter Fachménner praktisch am
besten ermoglichen?

Wie werden die Anforderungen der Hygiene durch
die industrielle Technik unterstiitzt?

Wie werden die Brgebnisse von Wissenschaft und
Mechnik in ihrer Anwendung den in Kolonien thitigen
Minnern zugiinglich gemacht?

Bei dieser letzten Frage sei daran erinnert, dass auch
das wichtige wirtschaftliche Problem der Einfithrung fremder
nichteuropiischer Volksrassen in diese oder jene Kolonie
gur Siedelung oder Arbeit von wissenschaftlichen Krgeb-
nissen abhingig zu machen 1st.

Das sind die Fragen praktischer Organisation beim
weiteren Vorgehen, welche unser Forum, die Kolonial-Ge-
sellschaft, angehen. Meine Ausfilhrungen haben sich darauf
zu beschrinken, Sie mit den organisatorischen Hilfsmitteln
bekannt zu machen, welche sich fiir unsere Kolonien und die
hervorragendsten fremdlindischen bereits gefunden haben.

Die anfangs hohen Krankheits- und Sterblichkeitsziffern in
unseren Schutzgebieten, die kurze Dauer der Dienstfihig-
keit unserer Beamten und Faktoristen, die zeitweise epi-
demisch aufgetretenen perniciosen Fieber in einzelnen Landes-
teilen, welche Europiier wie Eingeborene in gleicher Weise
hinrafften, haben nicht vergeblich gesprochen. In verdienst-
vollster Weise hat die deutsche Regierung den Schutzmaass-
regeln, der Krankheitsbekimpfung und der Krankenpflege
ihre ganze Aufmerksamkeit zugewandt. Von einer euro-
piischen Gesamtbevilkerung von etwas iiber 3000 Seelen
entfallen iiber 2000 auf das ziemlich gesunde siidwestafri-
kanische Schutzgebiet. Die drei Schutzgebiete Togo, Kame-
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run und Deutsch-Ostafrika verfiigen bei insgesamt etwa 1350
europiiischen Bewohnern iiber etwa 25 Aerzte, 4 Kranken-
hiiuser, einen grisseren Stab von Krankenschwestern und
Pflegern. Auf je 50 Europder kommt also nahezu ein Arzt,
auf je 300 Europier nahezu ein Krankenhaus. In den Kiisten-
stationen Deutsch-Ostafrikas sind Krankenzimmer eingerichtet,
ferner existiert eine Anzahl von Krankenbaracken sowie Poli-
kliniken fiir die Eingeborenen. Die mdglichst schnelle Ent-
fernung von erkrankten und genesenden Beamten aus unge-
sunden Gegenden ist durch Benutzung der Regierungs-
dampfer sowohl als Schiffssanatorien wie auch als Befor-
derungsmittel nach gesund gelegenen Punkten vorgesehen.
Die Anlage von Sanatorien auf Héohenplitzen sowie an ge-
sund gelegenen Punkten der Kiiste ist in Angriff genommen
worden. — Fiir die wissenschaftliche Forschung sind zwei
besondere Liaboratorien geschaffen worden; eines in Kamerun,
eines in Tanga, die mit einem vollkommenen Instrumenten-
vorrat zur Ausfiilhrung der yerschiedensten tropisch-hygieni-
schen Arbeiten ausgestattet worden sind, und an welchen
zwei verdiente Tropeniivzte, die Doktoren Plehn, unter teil-
weiser Entlastung von der idrztlichen Praxis arbeiten.

In der Kolonial-Ausstellung ist Thnen allen die Aus-
stattung der Laboratorien mneben Zelt- und Hospital-
einrichtungen, medizinischen Tropenausriistungen und Reise-
apotheken vorgefiihrt worden. Der Erlass von Verordnungen
iiber Krankheitssperren, Regelung des Impfwesens, Brunnen-
bauten, Kanalisation und dergleichen mehr sei hier nur er-
withnt. — Regelmiissige Sanitiits- und Krankheitsherichte
gehen aus allen Schutzgebieten ein, daneben verdienstvolle
wissenschaftliche Berichte iiber einzelne klimatologische und
pathologische Versuchsreihen und Beobachtungen. Ein un-
mittelbarer Verkehr zwischen der Kolonial-Abteilung und
dem Kaiserlichen Gesundheits-Amt vermittelt die Abgabe von
wissenschaftlichen Gutachten des letzteren in Fragen, deren
Beantwortung ihrer Natur nach von hier aus erfolgen kann.
So sind vom K. Gesundheits-Amt zahlreiche Untersuchungen
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ausgefiihrt und Auskiinfte iiber Heil- und Nutzpflanzen, iiber
Bekleidungs- und Zeltstoffe, iiber Wasseruntersuchungen, iiber
Schutzpockenlymphe, iiber nichtiirztliche Impfer, iiber Sach-
verstindige in Viehseuchen und vieles andere erteilt worden.

Um in noch hervorragenderer Weise den Anforderungen
der tropenhygienischen Forschung sowie litterarischen Bericht-
erstattung gewachsen zu sein, ist durch Vermittelung des
Auswiirtigen Amtes die amtliche Litteratur fremdlindischer
Regierungen und Kolonien vom Gesundheits-Amt beschaflt
und deren fortlaufende Lieferung erstrebt worden. Die
litterarischen Erscheinungen und Zeitschriften aller Kolonial-
linder fliessen der Biichersammlung desselben regelmissig
zu, und neuerdings ist angeregt worden, diese umfangreiche
wissenschaftliche Tageslitteratur in geeigneter Form den
Aerzten in den Schutzgebieten zugiinglich zu machen.

Seitens der Kolonial-Abteilung sind #Hrztlich-wissenschaft-
liche Fachbibliotheken in den Schutzgebietgn begriindet und
werden nach Bedarf vervollstiindigt. Gelegenheit zum Erwerb
tropenhygienischer und klimatologischer Kenntnisse ist Aerzten
und Laien durch die Vorlesungen des orientalischen Seminars ge-
geben. — Der ehrenvolle Ruf, welchem der dem Gesundheits-
Amt als ausserordentliches Mitelied nahestehende bedeutendste
moderne Hygieniker Geheimrat Dr. Koch nach Siidafrika ge-
folgt ist, beweist das grosse Ansehen, welches die deutsche Hy-
giene im Auslande geniesst,und es erscheintnicht ausgeschlossen,
dass ein voriibergehender Aufenthalt dieses Gelehrten in
Deutsch-Ostafrika uns auch noch neue Anregung zu wissen-
schaftlicher, technischer oder organisatorischer Arbeit bringt.

In grosserem Umfange sind inzwischen auch die fremd-
lindischen Regierungen in Organisationen auf demselben
Gebiete eingetreten.

Als mustergiltic bezeichnete ich schon vorher den Stadt-
teil Weltevreden bei Batavia als Gesamtanlage. Die
Hollinder haben dort ein Laboratorium fiir pathologische
Anatomie und Bakteriologie errichtet, dem ein Muster-
hospital von 600 Betten zur Seite steht.
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Dort ist die Centrale wissenschaftlicher tropenhygienischer
Forschungen, deren tropenphysiologische Untersuchungen ich
erwithnte. Dorthin senden Aerzte und andere aus der
Kolonie ihre Priparate zur Untersuchung, von dort aus
werden Sammelforschungen in der Kolonie veranstaltet, wie
jiingst iiber die Verbreitung der Diphtherie; von dort unter-
nimmt der Direktor selbst wissenschaftliche Dienstreisen,
um hygienische Maassnahmen anzuregen. Dort findet auch
die Ausbildung von Aerzten statt. Im Jahre 1894 zihlte
man 75 Eleven.

Ein deutscher Arzt arbeitete dort bis vor Kurzem iiber
Malaria. (Dr. Kronecker aus Berlin.)

In Weltevreden befindet sich auch die Lymphgewinnungs-
Anstalt. Mit dieser ist im vorigen Jahre eine Anstalt nach
dem Muster des Institut Pasteur verbunden worden, d. h.
urspriinglich eine Einrichtung zur wissenschaftlichen Be-
handlung Hundswutkranker,

Auch die Franzosen haben in Saigon in (CCochinchina
ein derartiges Institut, im Zusammenhang mit der Gewinnungs-
anstalt fiir Schutzpockenlymphe. In Paris selbst leitet ein
Comité von Fachgelehrten das Manuel d’Hygiéne Coloniale
und wirkt auch anderweitig anregend und fordernd auf die
Entwickelung der Tropenhygiene, beispielsweise durch Stellung
von Preisaufgaben.

In Britisch-Indien sind den Provinzialbehtrden ebenso
wie den bedeutenderen Kommunalbehtrden Boards of health
beigeordnet, die sich aus Sachverstiindigen-Kollegien zu-
sammensetzen und teilweise mit wissenschaftlichen Versuchs-
stationen versehen sind. — Kine wissenschaftliche Versuchs-
station fiir hygienische Untersuchungen, verbunden mit
einem Lehrinstitut fir Aerzte, befindet sich in Agra.
Die Anstalt ist der Leitung des Dr. Hankin unterstellt;
von dort aus unternahm Dr. Haffkine seine ausgedehnten
Impfungen gegen die Cholera, iiber deren Wert zwar noch
nicht endgiltiz geurteilt werden kann, welche aber an-
scheinend giinstige Erfolge haben.
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Bine zweite Versuchsstation wird gegenwiirtig ins Leben
gerufen, deren Fonds wieder wie so vielfach der englischen
liberalen Privatwohlthitigkeit zu danken sind. Awuch. ein
indischer Maharadscha zeichnete 5000 Rp.

Urspriinglich als TInstitut Pasteur gedacht, mit dem
Zwecke, Hundswutantitoxin herzustellen, ist durch das
Comité dasselbe nun in seinem erweiterten wissenschaft-
lichen und praktischen Rahmen festgelegt worden. Hin
dreifaches Arbeitsfeld ist geplant:

I. Die praktische Anwendung der bakteriologischen
Methoden zur Verhiitung und Heilung von Krankheiten (also
Hundswutimpfung, Bereitung und Aufbewahrung von Cholera-
vaccine zur Verteilung), wenn ndtig, Ausfiihrung von Anti-
choleraimpfungen,

Bereitung von Diphtherie-Antitoxin,

= », Milzhrandvaccine,

. » Tuberculin (fiir diagnostische
Zwecke),

i 5 Mallein (fiir diagnostische
Zwecke),

Impfung gegen Tetanus.
II. Die Erforschung der tropischen Krankheiten, welche
in Indien speziell vorherrschen, némlich:

a) Untersuchungen zur Verallgemeinerung schon ge-
iibter Methoden und zur Feststellung des Wertes
vorgeschlagener, nimlich:

1. Impfung gegen Enteric fever,
2. Anwendung von Antivenenin beiSchlangenbiss,
3. Heilung von Cholera.
b) Die Erforschung der folgenden Krankheiten:
Malaria,
Kala-azar,
Dysenterie,
Lieber-Abscess,
Beri-Beri
etec. etc.
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¢) DieGi#hrungsprozesse, einschliesslich Indigo, Opium,
Thee, Jute, Mining, Industries.

Gerade der Gedanke, diese Anstalt eine praktische
Bedeutung fiir die Landesindustrie gewinnen zu lassen, muss
schon aus Riicksicht fiir die Finanzierung hesonders gliick-
lich erscheinen.

Die '[U Aufgabe dieser Anstalt bildet:

Die Schaffung einer Centrale, welche Aerzten, die schon
mit bll'tn‘mlowmhvr Technik vertraut sind, die Miglichkeit
unabhiingiger Wahrnehmung ihrer Studien bietet, und welche
ermoglicht, hervorragende Kenntnisse der bakteriologischen
Technik daselbst zu erweitern, die bei Krankheiten in Betracht
kommt, unter der Leitung und Aufsicht der Instituts-
beamten,

Meine Herren! Dieser letzte Zweck des Institut Pasteur
in Britisch-Indien ist von ganz besonderer Wichtigkeit.
Gerade die Ausbildung der in Tropengegenden thiitigen
Aerzte, welche aus der europiiischen Heimat ausreichende
Kenntnisse fiiv ihren neuen Wirkungskreis hiufig nicht mit-
gebracht haben, bedarf einer griindlichen Reform. Wie ein
britisch-indischer Arzt mir vor kurzem mitteilte, wird dort
ernstlich die regelmiissige Entsendung von indischen Aerzten
nach Italien erwogen, damit diese unter den hervorragenden
italienischen Lehrern und Kennern der Malaria in Catania
und Rom je nach der Jahreszeit Studien machen. In London
selbst wird von einem der ersten Fachgelehrten, Patrick
Manson, seit kurzem eine Semestervorlesung iiber die Krank-
heiten der Tropenklimate am Charing Cross-Hospital gehalten
unter Benutzung von auserlesenem Krankenbestande aus den
ost- und westindischen Docks.

Erwihnen wir noch das Institut colonial international
zu Briissel als gelegentlichen Ginner unserer Wissenschaft,
das Institut colonial de Marseille als wissenschaftliches
Laboratorium, und das kolonial-iirztliche Museum zu Amster-
dam, daneben ecine Anzahl neuer Zeitschriften, so wiiren
wir mit den existierenden direkten wissenschaftlichen Hilfs-




24 Dr. E. Schén.

quellen der Tropen-Hygiene am Ende. Von Krankenhiusern,
Asylen, Hohen- und Schiffssanatorien, klimatischen Kurorten
soll hier nicht weiter die Rede sein.

Meine Herren! Der Ruf, welcher unseren afrikanischen
Schutzgebieten voraufgeht, dass die Krankheits- und Sterbe-
ziffern daselbst hoch sind, ist noch nicht wesentlich er-
schiittert worden. Die Zahlen sind zwar klein, um einen
statistischen Wert zu haben. Auch sind sie im Verhiltnis
keineswegs hiher als in den Nachbargebieten unter der Ver-
waltung anderer Regierungen; dennoch riicken sie Deutschland
fiir einen Teil seiner K olonialbesitzungen mit an die Spitze
der kolonisierenden Miichte, soweit es sich um die ernste
Pflicht handelt, jedwede hygienischen Verbesserungen anzu-
‘gtreben. Natiirlich muss anerkannt werden, dass es auch an
gesund gelegenen Gebieten in unseren Kolonien nicht fehlt.

Der oft ausgesprochene Wunsch des Grouverneurs von
Wilfmann, es mochten mehr Kapitalien daselbst angelegt
werden, wird nur dadurch einer Erfiillung niher geriickt
werden, dass eine grossere Sicherung der ‘Wohlfahrt fiir
Kolonisten und Vertreter des Handels daselbst geschaffen
wird. Bei unsicheren Unternehmungen beansprucht man
hohe Zinsen. Bei grosserer Sicherheit und Wohlfahrt ver-
mindern sich die Anspriiche an den Ertrag angelegter Kapitalien.

Die Privat- und Regierungsheamten ertragen eine ver-
haltnismiissig nur kurze aktive Dienstzeit; durch den fort-
wihrenden Wechsel derselben werden hohe Kosten an Reise-
geldern, Pensionen and durch Krankenkuren verursacht.
Die Ausbildung einer planmiissigen Koloniallaufbahn wird
durch die kurzen Dienstzeiten vollkommen in Frage cestellt.

Diewirtschaftliche Erschliessung unsererSchutz-
gebiete auf breiterer Grundlage, sei es durch Beschickung
derselben mit fremden, nichteuropiischen Arbeitern oder
Kolonisten, sei es durch allmihliche Heranziehung von Lands-
leuten, bleibt in jedem Falle abhingig von einer klaren
Binsicht in die Lebensbedingungen der einzelnen Rassen
und der Verbesserung derselben.
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Wenn aus den Kreisen der Kolonial-Gesellschaft heraus
sich Stimmen erhoben haben, sich zusammenzuthun, um der
weiteren Entwickelung der Tropenhygiene ihr besonderes
Interesse und thatkriftige, anch finanzielle Unterstiitzung zu-
zuwenden, so ist das mit lebhafter Freude zu begriissen.

Ich habe geglaubt, Ihnen meinerseits in moglichst
objektiver Weise Art der Arbeit und Aufgaben der Tropen-
hygiene schildern zu sollen, um Sie mit bereits bestehenden
Grundlagen bekannt zu machen, auf denen weiterzubauen wiire.

In welcher Weise Sie sich an bereits Geschaffenes an-
lehnen werden, ob Sie Beispiclen aus anderen Lindern nach-
eifern wollen oder neue Wege beschreiten, das sind Fragen
der Organisation und der verfiigharen Mittel.

Ob die schwierige kombinierte Methode der physio-
logischen, der Parasiten-, inshesondere Malariaforschung, ob
ferner die bakteriologisch-chemischen Untersuchungen iiber
TImmunisierung sich auf zeitlich begrenzten Expeditionen aus-
fiithren lassen, erscheint fraglich. Die Ergebnislosigkeit der
Expedition zur Brforschung des Beri-Beri von Peckelharing
nach Niederlindisch-Indien, sowie des Gelbfiebers von Stern-
berg nach Brasilien empfiehlt fiir die Malaria-Erforschung
solche Unternehmungen nicht gerade; um so weniger, als
bereits viele Forscher seit Jahren vergeblich mit der Malaria-
frage ringen. Andererseits kennen Sie alle die epoche-
machenden Ergebnisse der Koch'schen Choleraexpedition.
Méglicherweise wiiren dauernde technisch-wissenschaftliche
Binrichtungen in Kombination mit dem Bestehenden in Hr-
wiigung zu ziehen. Solche dauernden Binrichtungen kinnten
allerdings nur in Aunlehnung an die am besten eingerichteten
Krankenanstalten Nutzen bringen. Die Verlegung der-
selben in schwierige kulturelle Verhéltnisse, fernab einer
grossen Stadt, wiirde vollkommen verfehlt sein.

Bei spiiterer Ausgestaltung liesse sich vielleicht eine
Verwendung zu behirdlichen Zwecken gut erreichen, wenn
die geeignete Beiordnung zur Verwaltungsbehirde gewiinscht
wiirde.




26 Dr. E. Sehin.

In weiteren Gebieten einer Kolonie wire nur an-
gewandte Hygiene, nicht aber wissenschaftliche Spezial-
forschung zu entfalten, so dass mehrfache Beschaffungen
von Instrumentenbestinden, Riumlichkeiten und besonders
wissenschaftlich qualifiziertem Personal nicht erforderlich
wiren.

Ich habe mir ausdriicklich versagen miissen, in dieser
oder jener Richtung suggestiv zu wirken oder Ihnen irgend
welche Vorschlige zu machen. Dieser Umstand erschwerte
es micht wenig, gerade das Wichtigste und fiir Sie Wissens-
werteste richtig auszuwiithlen.

Die Angabe eines Universalheilmittels gegen die Tropen-
krankheiten wird hoffentlich Niemand von Ihnen erwartet
haben.

Ich hoffe, dass Sie auf Grund meiner Ausfiihrungen die
Bedeutung des Gegenstandes und vor allem die Wichtigkeit
einer sachlichen Auffassung anerkennen, und danke Ihnen
fiir Thre wohlwollende Aufmerksamkeit! Mige durch Be-
teiligung an einer anregenden Discussion seitens berufenerer
Fachminner, alsich es bin, manche Liicke meines Vortrages
ausgefiillt werden.

Discussion.

Se. Excellenz Staatssekretir Dr. Herzog: Ich gehore
nicht zu den berufenen Fachmiinnern, welche Herr Dr. Schion
am Schlusse seiner vortrefflichen Rede eingeladen hat, sich
an der zu erwartenden Discussion zu beteiligen. Ich habe
pur fiir mich, dass ich durch eine etwa zwdalfjihrige Beob-
achtung der Gesundheitsverhiiltnisse in einem der deutschen
Schutzgebiete, in Neu-Guinea, soweit sie aus miindlichen
und schriftlichen Berichten von Beamten und Aerzten der
Neu-Guinea-Compagnie und einem eigenen, allerdings kurzen
Aufenthalt in den Tropen, sich gewinnen liess, einige Kenntnis
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von der Sache habe, und ich mdéchte auf Grund dieses
Titels den Herrn Priisidenten bitten, mit einigen Bemerkungen
in die Brorterung eintreten zu diirfen.

Der Herr Redner hat sich in drei, Beziehungen eine Be-
schriinkung auferlegt, welche ich kurz besprechen mdchte.
Dabei liegt es mir fern, ihin einen Vorwurf daraus zu machen.
Ich sage vielmehr von vornherein, dass das Wort: ,in der
Beschriinkung zeigt sich der Meister auf ihn vollkommen
zutrifft. Ich mochte sie aber hervorheben, weil sich einige
Vorschlige fiir die weitere Behandlung der Sache im allge-
meinen, wie fiir den heutigen Abend daran kniipfen, die ich
Threr Aufinerksamkeit empfehlen miochte.

Die erste dieser Beschrinkungen ist, dass Herr Dr. Schin
von den deutschen Kolonien nur die afrikanischen im Auge
gehabt, die deutschen Schutzgebiete in der Siidsee aber ausser
Betracht gelassen hat, sodann dass er die Frage der Alkkli-
matisation in den Tropen auf die Europier beschrinkt, und
die gesundheitliche Liage der Eingeborenen wie der in andere
Grebiete verpflanzten farbigen Arbeiter mir beiliufig bertihrt
hat. Das erstere erklirt sich wohl daraus, dass das Schutz-
gebiet der Neu-Guinea-Compagnie nicht unter der unmittel-
baren Verwaltung des Reichs steht und dass daher die
hygienischen Hinrichtungen dortselbst der unmittelbaren
Hinwirkung der Reichsbehiorden entzogen sind. Immerhin
verdient es eine besondere Aufmerksamkeit, sowohl wegen der
Besonderheit der natiirlichen Verhiiltnisse des Bodens und
des Klimas, als wegen der Rasseneigentiimlichkeit der Ein-
geborenen. Wenn es auch die dquatoriale Liage mit Kamerun
und Togo sowie dem grosseren Teil von Deutsch-Ostafriks
gemein hat, so bietet es doch gewisse Unterschiede in den
Wind- und Feuchtigkeitsverhiiltnissen, sowie in der Ilora und
Fauna des Landes, welche auf die Gesundheit der Menschen
Einfluss haben und deshalb einer speziellen Untersuchung
ebenso wert wie bediirftig sind. Andererseits zeigt sich bei
den einheimischen Stimmen eine Reihe von Abweichungen
in der physischen Beschaffenheit, welche — vielleicht mit
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dem Mangel an Fleischnahrung zusammenhingend — in einer
verhaltnisméissieen Kurzlebigkeit sich dussert, aber auch fiir
die psychische Verfassung, fiir die Lust und Verwendbarkeit
s regelmissiger Arbeit, fiir die Freude an Spiel und Kurz-
weil bestimmend sein mogen. Dazu kommt der weitere, auch
von dem Herrn Redner als bedeutsam hervorgehobene Um-
stand der kulturellen Entwickelung. Neu-Guinea, insonder-
heit Kaiser Wilhelmsland, ist bis zu der deutschen Besitz-
ergreifung vor nunmehr awolf Jahren von Weissen nicht
anders als fliichtic beriithrt worden. Hs war bis dahin fast
vollig unbekannt und seine Bevilkerung dem, was wir Zivili-
sation nennen, durchaus fremd. Das macht sie fiir den
BEthnographen und Anthropologen zwar in besonderem Grade
interessant. Hs bildet aber fiir die Kolonisation und die
Niederlassung von Furopiern eine Reihe von Schwierigkeiten,
die sich auch in hygienischer Beziehung geltend machen und
su deren Bekimpfung es besonderer Mittel bedarf.

Die Hygiene der Eingeborenen selbst wie der von ander-
wiirts eingefithrten Arbeiter farbiger Rassen ist da von emi-
nenter Bedeutung, wo die Kultivation des Landes nur durch
Anlegung von Nutzpflanzungen im grossen Stil moglich ist,
diec wiederum nur mit Hilfe von eingeborenen oder impor-
tierten farbigen Arbeitern ins Werk gesetzt werden kann.
Dies ist in Neu-Guinea der Fall, wo solche Pflanzungen in
sehr erheblichem Umfang begriindet sind und seit mehreren
Jahren betrieben werden. Die dort gemachten Erfahrungen
bestaticen nicht unbedingt, dass die Verschiedenheit der Ras-
gen eine Immunisierune gegen die vorherrschenden Infektions-
krankheiten nicht bedinge. In Kaiser Wilhelmsland gingen
die bisherigen Wahrnehmungen dahin, dass am widerstands-
fihigsten die Melanesen, d. h. die Eingeborenen des Landes,
seien, aber auch diese in verschiedenen Abstufungen nach
der Herkunft, und dass ihnen am niichsten die Javanen kom-
men. Der Malaria unterliegen am meisten die Chinesen,
dem Beri-Beri Javanen, der Dysenterie die Melanesen. Eu-
ropiier sind gegen Malaria weniger widerstandsfithig  als
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Javanen, scheinen aber gegen Beri-Beri fast immun zu sein.
Diese Hindeutungen diirften erweisen, dass die vergleichende
Tropenphysiologie und Tropenpathologie hier ein Feld finden,
dessen Bearbeitung ebenso fruchtbar fiir die Wissenschaft,
wie wertvoll fiir die Nutzbarmachung des Landes ist.

Die zweite Beschrinkung, welche Herr Dr. Schén sich
auferlegt hat, besteht darin, dass er die von ihm als ,all-
gemeine® Hygiene bezeichnete wissenschaftliche Ermittelung
der Krankheitserreger der speziellen oder angewandten Hy-
giene vorangestellt und die der letzteren angehdrigen Gebiete
nur dem Umrisse nach skizziert hat. Ich erkenne die iiber-
wiegende Bedeutung der ersteren unbedingt an; sie gibt der
letzteren in den wichtigsten Beziehungen Grundlage und Rich-
tung und kann inshesondere wegen ihrer Allgemeingiltigkeit
der Kolonialgesellschaft als ein Gegenstand der Farderung
und Pflege empfohlen werden, Fiir den Laien und Kolonial-
politiker aber ist die angewandte Hygiene verstéindlicher und
von mehr unmittelbarem Interesse und zwar sowohl die offent-
liche, in deren (Gebiet die Wahl der Siedlungsplitze, die
Assanierung des Bodens, die Versorgung mit Trinkwasser,
die Leichenbestattung, Krankensperre u. s. w. gehoren, wie
die private, fiir welche Herr Dr. Schon Wohnung, Nahrung,
Kleidung und Arbeit in Anspruch nimmt. Ich méchte bei-
linfic den Kreis der letzteren noch durch die hochst per-
sonliche Hygiene des Charakters erweitern, welche aus einer
Verbindung der Hinsicht mit der Disziplin des Willens her-
vorgeht. Ich meine damit die Uebung, sich von liebgewordenen
(Grewohnheiten zu trennen, weil sie unter den veriinderten Um-
stinden und Lebensbedingungen gesundheitsschiidlich wirken,
Wer an der Verwaltung eines kolonialen Unternehmens teil-
genommen hat, wird gleich mir die Erfahrung gemacht haben,
dass eine grosse Zahl junger Leute in den Kolonien nicht
aushilt oder zu Grunde geht, weil sie in dem Genuss des
Bieres oder anderer Alkoholika sich nicht zu beschrinken
vermogen, anderer KExzesse zu geschweigen, und weil sie,
abgesehen davon, dem zweifellos erschlaffenden Hinfluss der
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Hitze nur ein geringes Maass von W illensstiarke entgegensetzen.
Das von dew Grafen v. Gotzen gegebene Beispiel von U eber-
windung, dessen der Herr Redner schon gedachte und das
ihn allein eines Denkmals wert macht, zeigt, was mit solcher
sittlichen Tapferkeit zu erreichen ist. Doch dies, wie gesagt,
nur beiliufic. Tch mochte an diese, wie ich wiederhole, voll-
kommen begriindete Zuriickstellung der sog. speziellen Hy-
siene in dem heutigen Vortrag nur die Bitte oder den Vor-
schlag kniipfen, dass das, was heute nicht méglich war, spater
nachgeholt werde, vielleicht durch Binrichtung eines Cyklus
von Vortriigen, in denen in methodischer Folge die einzelnen
Zweige dieser angewendeten Hygiene zur Darstellung gelangen,
um dann aus dem reichen Schatz von Erfahrungen, die sich
in dem Auditorium vereinigt finden, eingehend und lehrreich
besprochen zu werden. Die Vortragskommission des Vor-
standes schenkt vielleicht diesem Gedanken eine nithere Hr-
wignng, wenn der Herr Vorsitzende ihn dazn geeignet hiilt.

Die dritte Beschrinkung, welche ich in dem Vortrage
oefunden habe, liegt darin, dass Herr Dr. Schon sich ent-
halten hat, fiir den Teil der hygienischen Arbeit, welchem
seine Darlegungen hauptsichlich gewidmet waren, seinerseits
die Wege vorzuzeichnen, d. h. fiir deren Ausfithrung in hoffent-
lich naher Zukunft seinerseits positive Vorschlige zu machen.
Tch verstehe wohl die Griinde, welche er dafiir aus seiner
amtlichen Stellung entnehmen mag; es hindert micl 1 das aber
nicht, die Liicke selbst zu bedauern. Hoffentlich wird dem
Appel] an die Fachgenossen entsprochen, und wir horen
heute noch derartice Vorschlige im Laufe der Discussion.
Meinerseits méchte ich nur noch der Freude dariiber Aus-
druck geben, (1*15», derartiges im Gange ist, insbesondere auc h
d:‘u'iiher, dass das Reichsgesundheitsamt es iibernommen hat,
fiir die Pflege der Hygiene in den deutschen Kolonien einen
geistigen Zentralpunkt zu bilden, der sammelnd, anregend,
veraleichend und urteilend dieser Pflege eine feste wissen-
schaftliche Grundlage und eine sichere Direktive zu geben
geeignet ist. Die Vereinigung des litterarischen Stoffes und
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dessen Mitteilung an die in den Kolonien thitigen Aerzte
sind ein vortrefflicher Anfang dazu. Fs wiire vielleicht nicht
iibel geraten, wenn dieses Vorhaben in einer besonderen Zeit-
schrift sich bethiitigte, in welcher die Berichte aus allen
deutschen Kolonien zusammengetragen und im Vergleich
mit fremden Hrfahrungen regelmiissig besprochen wiirden.

Greheimrat Professor Dr. Virchow ergriff hierauf das
Wort: Genau genommen gehore er zwar nicht hier-
her, da er von den Kolonien eine gilinstige Entwickelung
nicht erwarte und im Grunde kein Freund kolonialer Be-
strebungen sei. Aber wenn schon einmal die Frage der
Auswanderung nach den Kolonien ernstlich in Angriff ge-
nommen wird und von ihm ein Gutachten verlangt wiirde, sei
er gern hereit, dasselbe zu geben.

Dass Auswanderungen eine Entartung der Rasse im (Ge-
folge haben, sucht Professor Virchow durch Hinweis auf die
Auswanderungen der alten Germanenstimme, namentlich der
Langobarden und Goten, zu zeigen, die da, wo sie sich
niederliessen, sehr bald als Rasse ausgestorben sind. Mit
blossen minnlichen Armeen, wie wir sie in unseren Kolonien
haben, lasse sich die Frage der Akklimatisation
nicht beantworten. Man miisse das ,Amazonenheer® der
Frauen, die doch zum Forthestehen der Rasse nétig seieu,
in erster Linie mit in Betracht zichen, und gerade die Frauen
litten am meisten durch die iiblen Einwirkungen des Tropen-
klimas auf die Fortpflanzungsfihigkeit. Die Akklimatisation
der Familien sei ungleich zweifelhafter, als die Akklimati-
sation einzelner Personen, welche in der bisherigen KErorte-
rung zu sehr im Vordergrunde gestanden habe.

Zur Bekimpfung der Malariagefahr sei es nétig, nach
den Krankheitserregern nicht nur innerhalb des menschlichen
Kiorpers, sondern, da die Krankheit keine contagiise sei,
ausserhalb desselben, vornehmlich auch im Trinkwasser,
Forschungen anzustellen. Herr Professor Virchow verbreitet
sich iiber das Wesen der krankheitserregcenden Plasmodien.
Die Aufsuchung von gesundem Trinkwasser sei eine schwierige
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und zugleich unsichere Aushilfe; sei es doch vorge-
kommen, dass die Einfilhrung neuen Trinkwassers, wenn
es auch die eine Krankheit, z B. Typhus, zum Schwinden
brachte, eine andere Krankheit, z. B. Kropf, in vermehrter
Hitufigkeit hervortreten liess. Immerhin gei gerade in der
Verbesserung des Trinkwassers ein vorziigliches Mittel fiir
die Assanierung tropischer Gegenden zu erkennen.

Seine Hoheit der Herzog Johann Albrecht zu
Mecklenburg sprach zunichst Herrn Geheimrat Virchow den
wiirmsten Dank der Deutschen Kolonialgesellschaft fiir seine der-
selben von jeher in so reichem Maasse bethiitigte wissenschaft-
liche Unterstiitzung aus und wandte sich dann, unter Betonung,
dass er nur als Laie spriiche, aber im Vertrauen auf die
personlich freundschaftlichen Beziehungen, die ihn mit Herrn
Geheimrat Virchow verkniipften,gegen einige Ausfiihrungen des-
selben. Hs erschien ihm nicht ganz zutreffend, dassalle deutschen
Stimme, welche die Heimat in fritheren Jahrhunderten ver-
Jassen hiitten, vollig untergegangen seien. Nicht bloss brauche
er auf die Lombardei hinzuweisen, deren Bevolkerung doch
noch stark germanisches Gepriige zeige, sondern er wolle
Herrn Geheimrat Virchow an einen gemeinsamen Besuch des
Waisenhauses in Belem bei Lissabon in Portugal erinnern,
wo ihnen durch eine ganze Reihe blauiiugiger, blondhaariger
Jungen der lebende Beweis geliefert sei, dass sich moch
bis heute Reste jemer in den Nordwesten der Halbinsel ge-
driingten Triimmer des Gotenvolkes erhalten hiitten.  Aller-
dings seien die Millionen der seit eineinhalb Jahrtausenden
ansgewanderten Grermanen dem Deutschtum verloren gegangen
and hitten durch Aufgehen in fremden Nationen diesen die
Kraft zu neuer Bliite gebracht, wie man dies in fast allen
Vilkern Europas und neuerdings in Nordamerika, teilweise
vecht zu unserm Schaden, beobachten kimne, doch hoffe er,
dass dies nun anders werden wiirde, da man nun endlich anfange,
die Auswanderung vom national-deutschen Standpunkte zu
betrachten. Wir sehen, wie sich driiben in Stidamerika die
Deutschen schon zu hunderttausenden zusammen halten und
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ihr Deutschtum treu bewahren, eine Erscheinung, die schon
heute ein bedeutsames Gegengewicht gegen das bedrohlich iiber-
hand nehmende Engliindertum bilden wiirde, wenn sienicht bis in
neueste Zeit von hier aus mit Gewalt niedergehalten wiire. Doch
jetzt, wo dieses Hindernis gefallen sei und man in der Heimat den
Wert des Auswanderers erkannt habe, hoffe er, dass sich
sowohl dort wie in Siid-Afrika in wenigen Jahrzehnten ein
starkes Deutschtum entwickeln wiirde auf der sicheren Grund-
lage einer arbeitsamen Landbevilkerung. Was schliesslich
die Amazonenheere anbelange, von denen Herr Geheimrat
Virchow gesprochen, so erhoffe er viel von denselben, aber
nicht in wilder Schlacht mitSchwert und Speer, sondern draussen
als treue Gefihrtin des Mannes, die dem hart Arbeitenden
das Heim griindet und so die neu eroberten (Gebiete erst
wirklich befestigt, ihnen Frieden und edle Sitten bringend,
daheim aber als wirksamste Hilfe fiir unsere Bestrebungen,
wenn die deutsche Frauenwelt erkennt, dass unsere Kolonien
gute Krzeugnisse bringen und unsere Sthne in denselben ein
gesichertes, gedeihliches Fortkommen finden.

Zum Schlusse bat der Herr Priisident Herrn Geheimrat
Virchow, der Deutschen Kolonialgesellschaft anch ferner
sein Wohlwollen zu erhalten.

Dr. Diubler: Der Vortrag soll der Belehrung dienen,
er enthilt keine Vorschlige. Das von der Tropenhygiene
entworfene Bild, auch teilweise die Fragestellung weichen
von dem ab, was ich durch eigene Anschauungen und For-
schungen in den Tropen gewann.

Drei Faktoren treten uns in Bezug auf Entstehung und
Verschiedenartigkeit der von der Hygiene zu mildernden
Tropenschidlichkeiten im Gegensatz zu den bei uns hervor-
tretenden Schiidlichkeiten entgegen: Boden, Klima, Rasse.
Nach meinen Studien und Erfahrungen biret aber weder der
tropische Boden, noch das Klima, jedes fiir sich allein, die
Gefahr fiir Leben und Gesundheit der Menschen, besonders
der Weissen, in sich. Dass das Klima in den Tropen an
sich nicht schiidlich ist, beweisen die Untersuchungen van
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Leents. Chefarztes der niederlindisch-indischen Marine, wo-
nach die jahrelang an Bord von Kreuzern gebannten euro-
piischen Mannschaften gesund blieben und hochstens geringe
Erschlaffung zeigten. Durch eine Reihe anderer Forscher,
sowie meine eigenen, mehrfach publizierten Beobachtungen
wurden van Leents Resultate nur bestiitigh.

Der tropische Boden, Alluvial- und Verwitterungsboden
an sich, ist es auch nicht, welcher die Schidlichkeiten her-
vorbringt; ausserhalb der Tropen und bei uns haben wir den-
selben Boden, ohne dass er die Schiidlichkeiten enthilt, welche
wir ihm in den Tropen vindizieren, wo lebhaftere chemische
Zersetzungsprozesse in ihm stattfinden und wo nach Hilde-
gards Untersuchungen er sich auch physikalisch veriindert.
Alluvialboden kann man in den Tropen auf grossere Strecken
nicht dauernd entsumpfen, wohl aber bei uns, selbst in sub-
tropischen Gegenden gelingt es. Das den tropischen Malaria-
formen gegeniiber gelinde Wechselfieber unserer Alluvial-
oder Sumpflinder verschwindet durch Entsumpfung, Drainage
und Kultivierung des Bodens, wie Holland zeigt, wo es frither
grassierte. In den Tropenalluvium- und Sumpfgegenden ver-
schwindet die bosartigste Malaria trotz alledem aber micht.

Erst das Zusammenkommen beider Faktoren, des Tropen-
klimas und des Bodens, bedingt demnach die Gefahr und
die Entstehung eigenartiger Tropenschidlichkeiten. DasFehlen
des einen, des Bodens, ist imstande, sie zu vermeiden und
herabzumindern. Das Hochgebirge der Tropen mildert be-
deutend die Intensitit beider Faktoren, weil dort der Boden
steriler, das Klima kiihler und trockener wird; schon in den
Vorbergen ist diese Milderung zu bemerken, welches sich
schon in dem besseren Gresundheitszustande der Europier
und der leichteren Heilung von Krankheiten derselben aus-
spricht. Auf diesen Thatsachen fussend und auf Grund lange
Zieit fortgesetzter Beobachtungen und Experimente habe ich
den Satz aufgestellt, im Tropenalluvium iiberhaupt keine
fosten Krankenhiuser, moglichst auch keine Wohnorte fiir
Europsier zu erbauen, vielmehr nur provisorische, und die
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festen Sanatorien nach dem Gebirge, an gut drainierte Ab-
hiinge, oder wenigstens an die Vorberge zu verlegen. Die
Englinder haben auch mit ihren hill sanatories gute Erfolge,
geradezu glinzende Krfolge weisen Englinder und Hol-
linder auf, seitdem sie planmiissig in neuester Zeit begannen,
solchem System zu folgen. Das Verstiindnis der Wechsel-
wirkung von Klima und Boden und das Verhéltnis der ver-
schiedenen Rassen gegen die daraus entspringenden Tropen-
schidlichkeiten, bilden die Grundlage fiir die rationelle tropen-
hygienische Wissenschaft. Das Studium der Rassenpathologie
zeigt gerade dem Arzte in den Tropen Unterschiede, welche
der Vortrag nicht beriihrte.

Wenn wir unsere Tropenhygiene verbessern oder ein-
richten wollen, so konnen wir das allerdings nicht in Ost.
afrika oder unseren Kolonien lernen, dazu geht man nicht
dorthin. Wie man es machen soll, lehren Englinder und
Hollinder, selbst die Franzosen konnen uns belehren, nicht
aber Portugiesen und Spanier.

Die erwihnten Einrichtungen der Englinder und Hol-
linder sind mir wohlbekannt, in dem Musterspital zu
Weltevreden, im Laboratorium und medizinischer Schule habe
ich lange genug gearbeitet und die ersten experimentellen
Forschungsarbeiten angestellt. Die Eleven sind jedoch Ein-
oeborene, welche nicht zu Kolonialdrzten, sondern zu unter-
geordneten Aerzten ausgebildet werden; hingegen wurden wir
im Regierungsdienst befindlichen Aerzte in den Hospitilern
durch iltere Aerzte geleitet; im ersten Jahre erhielten wir
nur Bingeborene zur Behandlung, um deren Abweichungen
kennen zu lernen, dann war Gelegenheit zu weiterer plan-
miissiger Ausbildung, hauptsiichlich in Weltevreden, gegeben,
auch zum HExamen als Kolonialmilitirarzt nach 5—6jihriger
Dienstzeit, nachdem das erste Examen zu Anfang absolviert war.

Nicht die chemische Wiirmeregulierung und Nichtver-
minderung des Stoffumsatzes in den Tropen bildet ein der
weissen Rasse innewohnendes Akklimatisationshindernis, son-
dern die ungiinstige physikalische Wirmeregulierung. Der
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Schwarze wird seine produzierte Wiirme leicht los, der Weisse
nicht, er leidet darunter und ermattet.

Nicht die erwihnte hochgradigeSchweissverdunstung an sich
mit etwaiger Koteindickung und, wie hinzugefiigt werden muss,
die Eindickung des Urins mit Blasensteinbildung und die Haut-
ausschliige sind es, welche bei erschwerter Wiirmeabgabe den
Weissen schwiichen,sondern die gesteigerteArbeitinnerer Organe,
besonders die des Herzens und der Leber. Alle Pulse
klopfen, wenn der Europier in den Tropen sich kdrperlich
anstrengt! Das Blut sammelt sich in der Bauchhéhle an,
die Leber ist ebenfalls stiirker bluthaltig, verliert in den
Tropen ihre Schutzkraft gegen Toxine in nicht unbe-
triichtlichem Maasse, und so wird der Weisse leichter eine Beute
der tropischen Infektionskrankheiten, wie auch der klimatischen
Krankheiten, welche der Eingeborene leicht tiberwindet.

Die Hygiene und Krankenbehandlung des Tropenarztes

kann, wie uns Englinder und Hollinder zeigen, dieses ungiinstige
Verhalten der Europiier den Tropenschiidlichkeiten gegeniiber
verbessern, so dass sie sich lingere Zeit, bis zu 20 Jahren,
mit geringen Unterbrechungen tropendienstfiihig erhalten.

Die Statistik kénnen und wollen wir nicht entbehren,
darin stimme ich Herrn Geheimrat Virchow voll zu, die Auf-
stellung derselben setzt aber Tropenkenntnisse voraus und hat
die Subtropen auszuschliessen.

Dass in Bombay und Batavia anscheinend nicht mehr
Europiier sterben als in europiiischen Grossstidten, liegt
daran, dass ein grosser Teil von Zivilkranken repatriiert und
in Buropa stirbt. Aus gleichem Grunde konnen wir mindestens
2 pOt. zur Mortalitiit des indischen Militiirs addieren. I mmerhin
sind die Erfolge der modernen Tropenhygiene in Indien ganz
bedeutende, sie haben nicht nur den separaten Kolonial-
beamtenstand geschaffen, sondern auch dem Gross-
kapital eine Gtarantie fiir den Bestand eines erfah-
renen Betriebspersonals gegeben.

Die Akklimatisation der weissen Rasse in den Tropen
gelingt nicht, es handelt sich bei angeblicher Akklimatisation
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immer um Blutmischungen und Zufuhr frischen Blutes aus
Europa.

Nicht ein Dualismus zwischen allgemeiner und Tropen-
hygiene, aber eine auf Tropenkenntnissen beruhende, plan-
volle Anwendung der allgemeinen Hygiene auf die Tropen-
schidlichkeiten ist meine Liehre. Wir haben die allgemeine
Hygiene darauf zuzupassen. Eine Identifizierung von
allgemeiner Hygiene mit Tropenhygiene, von Tropen-
physiologie und -Pathologie mit der aussertropischen
oder europiischen ist ganz von der Hand zu weisen
und ein lingst iiberwundener Standpunkt fiir alle
Tropenirzte und Forscher.

Bei der angeregten Frage des Nachweises der Malaria-
parasiten ausserhalb des menschlichen Organismus kommt
sowohl die belebte als unbelebte Welt in Betracht.
‘Massenerkrankungen an tropischer Malaria beobachtete ich
bei der Ernte, sowohl in Indien als in Afrika, in Indien
fast unter dem Aequator bei Samarang auf ganz begrenztem
Terrain, wo auch eine Anzahl plotzlich Erkrankter in wenigen
Stunden starb. Andrerseits weisen die Arbeiten niederlindi-
scher Tropeniirzte, welche ich in den Hospitalarchiven fand,
wie meine eigenen Beobachtungen auf die Mosquitos als
Ueberbringer des Malariagiftes hin. Die Mosquitos machen
ihren Brutprozess im Siisswasser durch, auch vom Wasser
konnte demmach die Uebertragung stattfinden. Die neuer-
dings von Dr. Bruce konstatierte Thatsache, dass die Tsetse-
fliege den Zwischenwirt fiir den schlangenartig beweglichen
Krankheitserreger der Nanganakrankheit, vorzugsweise
bei Pferden und Hunden in Afrika vorkommend, darstellt,
giebt dieser Ansicht nur eine Stiitze. Wie die Versuche
lehren, werden auch die Stech- und Saugwerkzeuge der
Tsetsefliege nach dem Trinken von Blut Nanganakranker
Tiere vom Parasiten infiziert.

Vorschliige will ich mir nicht erlauben zu unterbreiten,
da doch einem Ausschuss von Tropenfachmiinnern die Aus-
arbeitung einer Grundlage fiir die Tropenhygiene unserer
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Kolonien iiberlassen werden muss. Aber die dringende
Bitte méchte ich aussprechen, ,die Anlage fester Kranken-
hiiuser im Tropentieflande zu vermeiden, hingegen
aus eingangs entwickelten Griinden dazu das Gebirge zu be-
niitzen, oder wenigstens gut drainierte Hiigelabhinge, auch
Schiffssanatorien bei Mangel an Grebirgssanatorien zu errichten,
und so dem kranken Europier wenigstens das einzige bisher
als wirksam bekannte Heilmittel in den Tropen zu gewiihren.”

Die Ausschaltung des einen schidlichen Haup t-
faktors und die Milderung der Schidlichkeitspro-
dukte aus Klima und Boden wiirde damit auch im
Prinzip bei uns in die Praxis eingefiihrt.

Konsul Vohsen verweist auf die FErfolge der Englinder
und Franzosen, die an den ungesundesten Plitzen durch
unermiidliche verschiedenartige Maassnahmen eine bedeutsame
Verringerung der Sterblichkeit erzielt haben.

Hafenarzt Dr. Nocht: Ich hatte mich zum Worte ge-
meldet, um der Anregung von Excellenz Herzog zu ent-
sprechen und von den #rztlichen Aufgaben bei der tropen-
hygienischen Forschung einige hervorzuheben; dies ist nun
aber inzwischen von demjenigen, den wir Mediziner auch in
diesen Fragen als Lehrer anzusehen haben, von Herrn Ge-
heimrat Virchow, geschehen und ausserdem noch von einen
andern Redner, so dass mir, wenn ich nicht zu sehr ins
Fachménnische mich verlieren will, nur wenig zu sagen iibrig
bleibt. Die aetiologische Erforschung der Malaria hat in
den letzten Jahren mnicht mehr so schnelle Fortschritte ge-
macht, wie in den vorangegangenen Jahren, d. h. bis An-
fang dieses Jahrzehntes. Ueher die Gestaltverhiltnisse und
die Entwickelung des Krankheitserregers im erkrankten Men-
schen sind wir so ziemlich orientiert; was aber das Vor-
kommen und die Lebensbedingungen des Parasiten ausser-
halb des Menschen betrifft, so sind wir darin auch in den
letzten Jahren nicht iiber allgemeine Annahmen und Ver-
mutungen hinausgekommen., Herr Virchow hat schon be-
tont, dass hier der Hebel einnzusetzen wire, dass die Ma-
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lariskeime im Boden, im Wasser u. s. w. aufgesucht werden
miissen.  Hiermit hat sich schon eine ganze Reihe
namhafter Forscher erfolglos abgemiiht, ohne dass wir deshalb
an dem endlichen Gelingen dieser Aufgabe verzagen diirfen ;
die Wissenschaft schreitet hiiufig sprungweise vorwirts. Ich
michte nun hier auf ein anderes Gebiet bei der Malaria-
frage hinweisen, das im ganzen noch wenig bearbeitet ist,
das sich aber sehr lohnend erweisen diirfte, weil unsere
Untersuchungsmethoden dafiir schon jetzt ausreichen. Ich
meine die Differential-Diagnose zwischen Malaria und anderen
fieberhaften Krankheiten in den Tropen. Ich denke dabei
nicht an Fehler, die durch Schlendrian und grobe Irrtiimer
erzeugt sind, obwohl im allgemeinen der Tropenarzi nur zu
geneigt ist, nach der Devise zu handeln: ,Was ich nicht
diagnostizieren kann, das seh’ ich als Malaria an®. Mir sind
hievon krasse Beispiele bekannt: habe ich es doch erlebt,
dass eine eitrice Brustfellentziindung fiir Malaria gehalten
wurde, ein anderes Mal eine Frauenkrankheit. Ausser solchen
groben Drrtiimern kommt aber eine Anzahl von Krankeits-
bildern in Frage, die sich klinisch sehr wenig von Malaria
unterscheiden und doch keine Malaria sind, wie eine genaue
mikroskopische Blutuntersuchung in jedem Fall erweist.
Diese Krankheiten werden iiberall da, wo man nicht mit dem
Mikroskop zu untersuchen pflegt, zur Malaria gerechnet und
sind aetiologisch noch gar nicht erforscht. Es diirften durch
solche Untersuchungen vielleicht einige neue, klinisch und vor
allem aetiologisch wichtige Krankheitsbilder abgegrenzt werden.
Oft wird es sich ja dabei auch um altbekannte Infektions-
krankheiten handeln. So hat ja der Herr Vortragende schon
erwiihnt, dass der Abdominaltyphus in den Tropen nicht ganz
so selten ist, wie man wohl frither meinte. Kr wird eben
hiufie fiir Malaria gehalten. Man spricht auch wohl von
Typhomalaria. Dass es aber fiir die Bekiimpfung der Krank-
heit und die Verhiitung neuer Infektionen nicht gleichgiiltig
ist, ob man eine Krankheit fiir Malaria oder Typhus hiilt,

wird avch der Laie ohne weiteres einsehen. Ich habe diese
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Angelegenheit auf der diesjihrigen Naturforscherversammlung
in Frankfurt a. M. in der tropenhygienischen Sektion zur
Sprache gebracht und mich gefreut, dabei von anderer Seite
unterstiitzt zu werden. Also dies ist ein Gebiet, das schon
jetzt Friichte verspricht: Krankheitsbilder von der Malaria
abzugrenzen, die aetiologisch damit nichts zu thun haben,
sie entweder als althekannte Infektionskrankheiten zu erkennen,
zu beldimpfen und zu behandeln, oder wenn es sich um neue
handelt, deren Ursachen selbstiindig, ohne die Frage mit
der Malaria zu verquicken, festzustellen und zu studieren.

Dr. Below: Hs ist die Pflicht der Dankbarkeit gegen den
Mann, unter dessen Auspicien die Anregung zu den tropenhygieni-
schen Arbeiten der D. K. G. vor 10 Jahren gegeben
wurde, die mich treibt, hier auch Sr. Durchlaucht des Fiirsten
Hohenlohe-Langenburg Erwihnung zu thun, nachdem mein
Name neben denen von Minnern wie Virchow, Koch und
Hirsch vom Vortragenden, Herrn Dr. Schén, genannt worden
ist, als den Hauptorganisatoren unserer deutschen tropen-
hygienischen Fragebogenarbeiten: — Lange, ehe die Regierung
diese Sache in Angriff genommen hatte, wurde von seiten Sr.
Durchlaucht des Fiirsten Hohenlohe-Langenburg die Auf-
merksamkeit auf die umfassende internationale Seite des
tropenhygienischen Studiums gerichtet,

Ich muss hier, wenn ich das Wort ,international®
gebrauche, um nicht missverstanden zu werden, eine kurze
Erklirung vorausschicken:

Alle kolonialpolitischen Fragen sind nationaler Axt.
Wie notig fiir uns Vermehrung des nationalen Besitzes, des
Flottenstandes, der Bernfskonsulate u. s. w. ist, habe ich
anderweitig betont. Aber ungeachtet dieser wichtigen und not-
wendigen nationalen Pflichten haben wir Deutsche als Nation
der Denker und Forscher die hohe Mission, in Sachen der
Wissenschaft den andern Vélkern gegeniiber die Fithrung zu
ibernehmen und uns nicht damit zu begniigen, hinter ihnen
herzugehen. Die Wissenschaft aber ist international, zumal
die Tropenhygiene, welche sich iiber die Zonen und Erdteile
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erstrecken soll. Se. Durchl. Fiirst Hohenlohe-Langen-
burg war es, der in seinem Cirkular seine Aufforderung an die
fremdlindischen Aerzte mit den Worten schloss: sie mdgen
nach Kriften zu dem gemeinsamen Werke aus ihren K-
fahrungen beisteuern, um auf dem bevorstehenden X. inter-
nationalen Berliner medicinischen Kongresse und auf der
Bremer Naturforscherversammlung 1890 zu sehen ete., wie weit
man sich iiber internationale Maassnahmen in Sachen
der Tropenhygiene einigen konnte.

Meine Herren! wie weit man auf dem nationalen Stand-
punkt gegen die Ausbreitung von Seuchen kommt, das haben
wir Alle in diesen Tagen in den Zeitungen gelesen, wie die
Englinder vergeblich Hunderte von Meilen lange Drahtstachel-
zaune gegen die Rinderpest an ihren Grenzen entlang ge-
zogen haben und doch nicht hindern konnten, dass durch Aas-
geier und Antilopenherden, die sich an die Grenzziune nicht
kehrten, die Pest weiter verbreitet wurde. Sie waren, wie schon
friither in Indien bei der Cholera, genotigt, ihre Zuflucht zu
deutschen Gelehrten zu nelimen, die sie, um dem Schaden auf den
Grund zu gehen, nach ithren Kolonien kommen lassen mussten.

Was den Fiirsten Hohenlohe-Liangenburg zur An-
regung dieser internationalen Inangriffnahme des tropenhy-
gienischen Gedankens fiihrte, war gerade der Mangel an
brauchbarem wissenschaftlichen Material, der sich bei der aller-
ersten Hragebogen-Enquéte in den tropischen Liindern bemerk-
bar gemacht hatte, wo bei den meist noch wenig geordneten
staatlichen Zustiinden, wenig statistisches Material iiber
Akklimatisationsverhiiltnisse und iiber Rassen- und Seuchen-
Entstehung aufzutreiben war. Den Antrieb zur energischen
Fortsetzung der Umfragen in diesem Sinne bildeten die
Verhiiltnisse in einem alten tropischen Kulturlande,
wie ich sie auf der Naturforscherversammlung in Heidelberg
1889 schilderte: Dort, wo Azteken- und Tolteken- Abkimm-
linge sich seit Jahrhunderten mit Spaniern und Orientalen,
mit Weissen und Gelben aller Sorten mischen, dort wo die
drei Zonen, die heisse, die gemiissigte und die kiihle in den
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mexikanischen Hochliindern, Tieflindern und Kiistenstrichen
sich zwischen einander verschieben, dort wird man wie in
keinem andern Tropenlande darauf hingewiesen, wie der Vorgang
neuer Rassen- und Artenbildung beim Anpassungsvorgange
an andere Zonen von (teschlecht zu Geschlecht tagtiiglich
vor unseren Augen sich abspielt, wie hier die grosse bekannte
Liicke des Darwinismus, die man bisher immer durch Tausende
verloren gegangener Arten auszufiillen sich genotigt sah,
durch den alltiiglichen Vorgang der ,Artenbildung durch
Zonenwechsel* iiberbriickt ist und wie diese Uebergangs-
stadien im Rassenentwickelungprozess die Ursachen zur
Entstehune mneuer iiberraschender Seuchen bilden, mit
denen die mehr und mehr durch Handel und Verkehr iiber
den Tropengiirtel sich ausbreitende weisse. Rasse bedroht
wird,

Auf alle diese Sachen niither einzugehen, die Errichtung
von Sanatorien und tropenhygienischen Laboratorien in den
tropischen Andenlindern zu erértern, welche die Geheimnisse
des Ursprungs sowohl so mancher Seuchen wie der Rassen-
bildung in sich bergen, dazu wird uns nach den Worten Sr.
Excellenz des Herrn Staats-Sekretirs Dr. Herzog hier noch
an weiteren tropenhygienischen Abenden Gelegenheit werden.
Ich m@chte aber diesen Abend nicht voriiber gehen lassen,
ohne in Dankbarkeit Sr. Durchlaucht des Fiirsten Hohen-
lohe-Langenburg gedacht zu haben, dessen Verdienst es ist,
anf diese mexikanische Anregung hin die so hochwichtige
internationale Seite der tropenhygienischen wissen-
schaftlichen und praktischen Ziele betont zu haben,
die danach auch zu den bekannten Wiener Antriigen und
schliesslich zu dieser Inangrifinahme der Sache fiihrten, die
uns heute beschiftigt.

Geheimrat Professor Gerhardt: Wenn das miichtige
Deutsche Reich die Aufsabe iibernommen hat, in einem
Teile von Afrika den Einwohnern Schutz und HFrieden zu
gewiithren, Bildung und Wohlfahrt zu verbreiten, so hat es
damit zugleich die Pflicht erhalten, unsere Sendboten der
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Kultur, die dahin gehen, und die Eingeborenen soweit moglich
gegen die Gefahren des Klimas und die Seuchen des Landes
zu schiitzen. Auf diesem Gebiete konnen die Kolonialvereine
zu Hause besonders wirksam mitarbeiten an den Aufgaben,
die dort dem Reiche erwachsen. Der Herr Redner des
Abends hat eine Anzahl von Beispielen gebracht, die zeigen,
dass an verschiedenen Orten die Sterblichkeit an einheimi-
schen Krankheiten bei den Eingeborenen grisser ist, als bei
den Eingewanderten. Um so mehr erwiichst die Aufaabe,
ihren Gesundheitszustand zum Gegenstande der Sorge zu
machen. Alles, was fiir sie an gesundheitlichen Schutz-
maassreceln geleistet wird, mindert zugleich die [iebensgefahr
fir unsere Sendboten der Kultur in jenen Liindern. Ohne
von so weiten, umfassenden Gesichtspunkten ausgehen zu
kinnen, wie manche der Herren Vorredner, mdchte ich von
meinem engeren Standpunkte aus, von dem der besonderen
Krankheitslehre aus, das Gesagte mit ein paar Beispielen
belegen. Vier der wichtigsten Seuchen unserer Kolonien
mogen dazu herausgegriffen sein.

Da ist zuniichst die Blutarmut (Aniimie) der heissen
Lander, von der zuerst Griesinger zeigte, dass sie,
wo nicht von Malaria abhiingig, von Anchylostomen herriihrt,
von wahren Blutsaugern im Darme der Neger. Wiihrend
der Kolonialausstellung in diesem Sommer kamen einige
Schwarze aus unseren Kolonien wegen Lungenentziindung in
die 2. medizinische Klinik. Wir fanden bei allen die Kier
dieses Anchylostomum duodenale in den Darmentleerungen
vor. Untersuchungen in der Kolonialausstellung, die meinen
Herren Assistenten Dr. Zinn und Dr, Jacobi in dankens-
werter Weise ermiglicht wurden, ergaben, dass von im ganzen
28 unserer schwarzen Landsleute aus Togo, Kamerun, Ost-
afrika und Neuguinea nicht weniger als 21, also fast alle,
diesen bisartigen Wurm im Leibe hatten, ohne davon zu
ahnen. Daraus ergiebt sich, dass eine (durch geringere Zahl
von Anchylostomen im Darm bedingte) mildere Form dieser
Krankheit unter unseren Negern allgemein verbreitet ist. Da
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namentlich durch die Forschungen von Leichtenstern die
Lebens- und Entwickelungsgeschichte und damit die Ver-
breitungsweise dieses Parasiten, der auch die bekannte Gott-
hardtunnel-Anfimie und die der Ziegelstreicher, z. B. bei Kiln,
verursacht, vollkommen klargestellt ist, kann auch jeder, der
da will, sich sicher vor ihm schiitzen. Wer an Mund und
Hiinden peinliche Reinlichkeit beobachtet, wird keine Anchy-
lostomenkeime in den Magen bekommen kénnen. Von diesen
wie von vielen anderen Gesichtspunkten aus ergiebt sich also
die Aufgabe, den Sinn fiir Reinlichkeit bei der Bevilkerung
unserer Kolonien zu wecken und zu pflegen. Alle, die da-
hin gehen, Offiziere, Beamte, Aerzte, Lehrer, namentlich die
etzteren, konnen dafiir wirken. Nebenbei gesagt, ergiebt sich
aus der erwihnten Erfahrung iiber die grosse Verbreitung
der Anchylostomen bei unseren Schwarzen, dass der
Luxus, sich von Negern bedienen zu lassen, nicht ganz un-
gefihrlich ist. Hs sind mindestens Wege denkbar, auf denen
Anchylostomenkrankheit des Dieners auf den Herrn iibertragen
werden konnte,

Nach der Erziihlung von Stendel sind die Karawanen
in Ostafrika, am meisten gefihrdet durch Ruhr und Pocken,
So wenig heisses Klima allein endemische Animie, so wenig
verursacht es Lieberabscesse. Die zahlreichen Leberabscesse,
die alljihrlich sieche Verwalter und Kémpfer aus Indien und
Afrika nach Europa zuriickbringen, sind nicht Folge des
Klimas, sondern der Ruhr. Die Ruhr der Tropenlénder
hat die besondere Bosartigkeit, auch noch ofter Leberabscesse
zu erzeugen, auch sonst noch Besonderheiten. Sie scheint
viel hiufizer, als die unsere, durch zarte tierische Gebilde
erzeugt zu werden, Amoben, deren Hereinkommen kaum auf
anderem Wege, als mit dem Trinkwasser wahrscheinlich ist.
Hier tritt uns eine zweite wichtige Aufg abezder Krankheits-
verhiitung entgegen, die Beschaffung reinen Trinkwassers.
‘Wo das so schwer ist, wie in eben erst notdiirftig erschlos-
senen Liindern, bleibt nur die Verbreitung des Grundsatzes
iibrig, nur abgekochtes Wasser zu geniessen. Damit st zu-




aleich der Schutz gegen viele andere, das Trinkwasser durch-

setzende Krankheitskeime gegeben,

Aus den Pockenepidemien, welche die Karawanen auf

dem Wege von den Seen nach der Kiiste dezimieren, ergiebt
sich die Notwendigkeit, die Impfung unter den Eingeborenen
zu verbreiten, das Material dazu zu beschaffen, die Ueber-
zeugung vom Impfschutz zu verbreiten. Ist die Aufgabe in
der Heimat schon schwierig, wieviel Zeit wird es dauern,
wieviel Miihe kosten, um dort damit durchzudringen!
Sehliesslich droht aber doch den Buropiern in den Kolo-
nien die grosste Gefahr immer von den bosartigen Malaria-
Formen, Seit Laveran die Plasmodien im Blute als TUr
sache der Malaria entdeckte, ist ihre Erkennung so sicher
geworden, wie die der Tuberkeln durch die Bacillen im Aus-
wurfe. Aber die Malaria ist, wenn auch iiberimpfbar, wie
ich zeigte, so doch nicht ansteckend. Die Plasmodien werden
fir vewohnlich nicht vom Menschen auf den Menschen iiber-
tracen. Sie kommen von aussen herein, und der Weg, auf
dem dies geschieht, ist noch unbekannt. Wohl hat man die
Mosquitos angeschuldigt, die Plasmodien mit dem Blute auf-
zusaugen und in die Siimpfe zu bringen, von wo sie wieder
mit getrunkenem Wasser hereinkommen sollen. Aber die
Mosquitos allein kinnen es nicht sein, Wir haben in Deutsch-
land Malaria genug ohne Mosquitos. Hochstens konnten bei
uns die Schnaken die Rolle der Mosquitos iibernommen haben.
Zudem ist noch keineswegs erwiesen, dass das Trinkwasser
bei der Verbreitung der Malaria eine erhebliche Rolle spiele.
Jetzt kommt es darauf an, Malaria- Plasmodien ausserhalb
des menschlichen Korpers aufzufinden, ihre Lebensgeschichte
und die Art des Hereinkommens in den menschlichen Korper
festzustellen  Erst wenn dies gelungen ist, wird es mdglich
sein, zielbewusst und sicher wirkend gegen die Verbreitung
der Malaria in den Kolonien vorzugehen, Seither ist zwar
manches gelungen durch Regulierung von Fliissen, Zuschiitten
von Siimpfen, Entwisserung des Untergrundes. Es wird hier

gehien, wie bei der Bekimpfung der Cholera. Auch da war
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nicht alles unwirksam, als man blind drauf los desinfizierte,
was verdichtig schien, Erst mit der Entdeckung des Komma-
bacillus und der Kenntnis seiner Lebenswege konnte man
‘hm zielbewusst und zuversichtlich entgegentreten. Jetzt kommt
alles darauf an, die Liebenswege der Plasmodien ausserhalb
des menschlichen Korpers zu erforschen. Da vorher vom
Herrn Vorsitzenden zur Aeusserung praktischer Vorschlige
ermuntert wurde, wage ich vorzuschlagen: Stellen Sie als Preis-
frage den Nachweis des Vorkommens und die Entwickelungs-
geschichte der Plasmodien der Malaria ausserhalb des mensch-
lichen Korpers auf. Das kann so gut in Spandau wie in
Kamerun erforscht werden.

Herr Professor Dr, O. Lassar betont, dass neben den
in den Tropen selbst einheimischen Krankheitsgefahren auch
solche in Betracht zu ziehen seien, welche sich im Anschluss
an den menschlichen Verkehr tiberall hin verschleppen und
namentlich der Civilisation zu folgen pflegen. Unter ihnen
ist den durch Excesse in Venere verursachten Infektionen
ein doppeltes Augenmerk zu schenken. Binerseits wiire in-
teressant, von kompetenten Beobachtern zu erfahren, wie weit
iiber die Kiistenstriche hinaus, bei den Innen-Yolkern, diese
Katecorie von Affektionen iiberhaupt bereits Boden gewonnen
hat. Sodann diirfte in unsern Kolonien wohl eine passende,
schwerlich wiederkehrende Gelegenheit gegeben sein, um der
systematischen Prophylaxe eine Unterlage zu schaffen. In
den neuen Verhiiltnissen und bei der relativ geringen Zahl
von Buropiiern, die noch dazu vor ihrer Entsendung meist
auf ihren CGresundheitszustand gepriift werden, wire hier sehr
wohl die Moglichkeit fiir nutzbringende Institutionen geboten.
(Auf die Lepra-Frage will Redner bei einer anderen Gelegen-
heit in diesem Kreise zuriickkommen.)

Regierungsrat Dr. Kiibler: Die Nachsicht der hohen
Versammlung erhoffend erlaube ich mir, nochmals auf die
Statistik zuriickzukommen, Der Herr Vortragende hat, so-
weit ich ihn verstanden habe, die Statistik als Hilfsmittel
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der Tropenforschung keineswegs verwerfen wollen; er hat nur i
mitgeteilt, dass die Fragebogenenquéte nicht das geleistet
hat, was man von ihr erwartete, und erklirt, warum sie das
auch nicht leisten konnte. Da ich Gelegenheit gehabt habe,
das auf jene Umfragen eingegangene Material durchzusehen,
kann ich mich dem Urteil des Herrn Dr. Schon in dieser
Beziehung nur anschliessen, Die Statistik soll aber des-
halb nicht aufgegeben, sondern vielmehr vervollkommnet
werden durch Beriicksichtigung des zuverlissigen amtlichen
Materials, Lange bhevor dem Kaiserlichen Gesundheitsamte
bestimmte Aufeaben auf dem Gebiete der Tropenhygiene zu-
gewiesen wurden, sind dort die aus den Kolonien anderer
Staaten erstatteten Sanitiitsberichte aufmerksam verfolgt und
auszugsweise auch in den Verdffentlichungen des Kaiserlichen
(Gresundheitsamtes weiteren Kreisen zugiinglich gemacht worden.
Leider blieben diese Mitteilungen aber bisher in der deutschen
tropenhygienischen Forschung unbeachtet. Neuerdings ist das
Gesundheitsamt bemiiht, sich jenes amtliche Material in wei-
terem Umfange zu verschaffen; dazu kommen jetzt auch die
regelmissig einlaufenden, zum Teil sehr inhaltsreichen amt-
lichen Berichte der Aerzte in unseren eigenen Kolonien.
Der Wert der Statistik wird also nicht unterschitzt; die
Herren, welche auf tropenhygienischem Gebiete arbeiten,
konnen unbesorgt sein, dass ihnen die statistischen Unter-
lagen, soweit diese iiberhaupt von Wert sind, nach wie vor
geliefert werden; sie kinnen diese Miihe getrost den Behdrden
iiberlassen und sich um so leichter ihrer eigenen verdienst-
lichen wissenschaftlichen Thitigkeit znwenden.

Von den Ergebnissen solcher Arbeit hat uns Herr
Dr. Diubler heute in dankenswerter Weise unterrichtet;
dass seine Ausfiihrungen aber in einem grundsiitzlichen Gegen-
satz zu dem Vortrage des Herrn Dr. Schion gestanden haben,
kann ich nicht zugeben. Herr Dr. Schin musste sich Be-
schriinkungen auferlegen, einmal, weil er nicht nur vor Aerzten

sprach, dann, weil das grosse Gebiet der Tropenhygiene nicht
In einem einstiindigen Vortrage erschopft werden kanm, So
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ist vielleicht manches forteeblieben, worauf Herr Dr. Déaubler
Wert legt; damit ist aber nicht gesagt, dass das nicht in den

Rahmen der Ausfiihrungen des Herrn Vortragenden hinein-
gepasst hitte. In einzelnen Punkten mogen Meinungsver-
schiedenheiten der beiden Herren Redner iiber wissenschaft-
lich noch micht vollkommen geklirte Fragen bestehen; aber
das schliesst eine Verstindigung und jedenfalls ein Neben-
einanderwirken micht aus.

Die Worte des Herrn Dr. Diaubler bringen mich aber
noch auf einen anderen Punkt. BEs wird immer wissenschaft-
liche Fragen geben, welche grosses Interesse beanspruchen,
aber an den berufenen amtlichen Stellen nicht oder wenig-
stens nicht sogleich verfolgt werden konnen, weil dort zuniichst
andere Aufeaben zu losen sind. Es kann nur mit dankbarer
Anerkennung begriisst werden, wenn sich solchen Fragen die
freie wissenschaftliche Forschung zuwendet, deren Mit-
wirkung auch bei anderen, an amtlicher Stelle in Angrift ge-
nommenen Aufgaben von hohem Wert ist. Wenn daher die
Reichsverwaltung, wie wir von dem Herrn Vortragenden horten,
nach Kuyiiften bemiiht ist, durch tropenhygienische Arbeiten
unser Wissen zu erweitern und das Gedeihen unserer Kolo-
nien zu fordern, 80 sollte daneben doch auch der freien
Forschung ihr Recht belassen und Hilfe gewihrt werden.
Auf welchem Wege dies am sweckmiissigsten geschieht, ob
auf dem von Herrn Geheimrat Gerhardt vorgeschlagenen
oder einem anderen, das wird sich heute in vorgeriickter
Stunde nicht mehr entscheiden lassen, Das aber, glaube ich,
kann auch heute Abend zur Anerkennung sebracht werden,
dass die Unterstiitzung der freien Forschung, sei es durch
Anregung, sei es durch thatkriiftige Hilfe, eine Ehrenaufgabe
der Privatvereine ist. Will die Deutsche Kolonialgesellschaft
sich auf tropenhygienischem Gebiete bethitigen, so findet sie
hier ein lohnendes Arbeitsfeld. Denn das erstrebte Ziel, in
unseren  Kolonien gns11m‘il]eits:&utrﬁg‘lidm. Zustinde auch
fiir Buropiier zu schaften, wird am sichersten erreicht
werden durch gemeinsames, cintriichtiges Wirken der staat-
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lich berufenen Organe und der {reien wissenschaftlichen
Forschung.

Als letzter Redner spricht Kolonialdirektor Freiherr von
Richthofen: Bs wird der Tropenhygiene wohl nicht
gelingen, solche Kolonien, die der deutschen Rasse verschlosse

sind, zu Auswanderungsgebieten umzuwandeln. Aber die Ko-

lonien konnen auch eine bedeutende Aufgabe erfiillen, ohne
Ansiedlungspliitze zu sein, wenn nur den Eingeborenen der
Schutz unserer Kolonialmacht und der Segen unserer Kultur
suteil wird. Die Auswandererkolonien sind iibrigens zum
orossen Teil ihren Mutterlindern verloren gegangen. Dass
die Verwaltung fiir die gesundheitliche Hebung der Kolonien
ihr Moglichstes thun wird, dazu treibt sie schon ein gesunder
Egoismus. Jede Anregung in dieser Richtung wird sie
dankbar aufnehwen. Ich glaube, das augenblicklich m
Bau begriffene Krankenhaus in Dar-es-Salaam wird Ge-
legenheit bieten, viele der heutigen Anregungen praktisch zu
verwerten,

Der Vorsitzende, Prinz von Arenberg, schliesst die
Sitzung, die sich bei der regen Diskussion bis gegen 117/, Uhr
ausgedehnt hat, unter Hinweis auf die Wichtigkeit der ver-
handelten Frage und mit dem Ausdruck lebhafter Befriedigung
iiber die durch ihre Erdrterung gewonnenen Resultate. Nach-
dem wir, fiihrte er aus, die Notwendigkeit eingesehen haben,
praktische und intensive Kolonialpolitik zu treiben, kann
keine andere Frage fiir uns bedeutsamer sein, als die Siche-
yung der Gresundheit in den Tropen, von der iiberhaupt jede
Berechtigung der Kolonialpolitik abhingt. Willmann
kann nicht genug darauf hinweisen, dass die Hauptschwierig-
keit fiir die Entwickelung unserer Kolonien in dem Mangel
an Kapital liegt. Diesem Mangel kénnen wir nur dadurch
entgegenarbeiten, dass wir durch Bekdmptung der Krankheits-
gefahren giinstigere Bedingungen fiir die Anlage des Kapitals
schaffen. Deshalb darf dieser Abend fiir Erorterung der
wichtigen Frage nicht der letzte sein, sondern nur das erste
Glied einer ganzen Kette von Vortrigen, welche die Sache
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von verschiedenen Seiten beleuchten, Auch der angeregte
Gedanke einer periodischen Schrift fiir Tropenhygiene
ist in Betracht zu ziehen. Speziell an Herrn Dr. Virchow
michte ich die Bitte richten, auch weiterhin sein Interesse fiir
die Tropenhygiene uns wahren zu wollen, Ich glaube, dass die
wissenschaftliche Uneigenniitzigkeit von allen Kategorien der
Uneigenniitzigkeit die wertvollste ist, und wenn jemand dabei
sogar seinen politischen Standpunkt zuriickstellt, so meine ich,
muss man ihm von Herzen dankbar sein (Beifall).
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