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Wir wollen nun verſuchen , nach der Reihe der in das Sanitätsgebiet einſchlagenden Ge⸗

genſtände eine überſichtliche Schilderung ſeines Zuſtandes zu geben .

1. Die Seuchen .

Als erſte und allgemeinſte Gefährdung der Geſundheit erſcheinen die ſeuchenhaften und

anſteckenden Krankheiten .
Um die Verwaltung überhaupt in die Lage zu ſetzen, ihre Maßregeln dagegen zu ergreifen ,

ſind die Ortspolizeibeamten ſowie die praktiſchen Aerzte verpflichtet , epidemiſch auftretende Krank⸗

heiten zunächſt dem Bezirksarzte anzuzeigen , welcher überhaupt auf irgend eine hievon erlangte

Kenntniß , und ohne ſpeziellen Auftrag des Bezirksamtes abzuwarten , gehalten iſt , ſofort an Ort

und Stelle die Art , Natur und Ausdehnung der Krankheit zu konſtatiren und ſofort diejenigen

anrora bei aniani Por
tartoeperde

zu veranlaſſen , welche nach den gegebenen Ver —

Dieſe a a natürlich nach der Möglichkett, welche dargeboten iſt , um die Ausbrei⸗

tung der Krankheit zu verhüten , ſowie nach der Wichtigkeit derſelben an ſich. Wenn die

Krankheit nur leichte vorübergehende Nachtheile im Gefolge hat , oder die Einzelnen ſich

ſelbſt zu ſchützen im Stande ſind , ſo können unverhältnißmäßige Störungen des Verkehrs

nicht am Platze ſein ; alsdann beſchränkt ſich die Staatsverwaltung im Allgemeinen auf öffent⸗

lihe Belehrungen , auf welche ſie auch dort beſchränkt bleibt , wo ſie der Natur der Krant -

heit nach kein Mittel beſitzt , um deren Verbreitung verhindern zu können . Dieſe Belehrungen
ſind theils in Verordnungen zum voraus abgefaßt , theils werden ſie von den Bezirksärzten ſpeziell
und den Umſtänden des einzelnen Falles angemeſſen erlaſſen . Bei andern gefährlicheren Krank—
heiten dagegen werden die Mittel zur Verhinderung der Weiterverbreitung in der polizeilichen ,
mit Strafandrohung verbundenen Anordnung von Abſonderung der Kranken , in der Zerſtörung
des Anſteckungsſtoffes und in der Tilgung der Empfänglichkeit gefunden , wie wir bei den einzelnen
Krankheiten näher darthun werden . Ueber den Eintritt einer Epidemie ſowie über die ergriffenen
Maßregeln hat der Bezirksarzt ſofort an den Obermedizinalrath gu berichten , von welchem er ,

wenn nöthig , weitere techniſche Direktiven erhält . Nach Beendigung der Epidemie iſt ein alle

einſchlagenden Verhältniſſe umfaſſender Schlußbericht zu erſtatten . Die ärztliche Behandlung der

einzelnen Erkrankten liegt natürlich außer der Fürſorge des Staats und iſt den Betheiligten

ſelbſt überlaſ ſen .

Wir wollen nun , zum Einzelnen übergehend , verſuchen , ein Bild zu entwerfen von den

ſeuchenhaften Krankheiten , welche in den abgelaufenen fünf letzten Jahren die Bevölkerung unſeres
Landes heimſuchten , von den Opfern , die ſie forderten , ſowie von den Mitteln , welche die Staats⸗

verwaltung ihnen mit mehr oder weniger Erfolg entgegenſetzte .
Wir haben es dabei mit verſchiedenen Arten von Krankheiten zu thun . Einmal ſind es

die epidemiſchen Kinderkrankheiten, welche nie ganz erlöſchen und von Jahr zu Jahr einzelne
Theile des Landes befallen , nämlich Maſern , Keuchhuſten , Scharlach , neben letzterem ſeit

3 Jahren die näher oder ferner mit ihm in Verbindung ſtehende Diphtheritis oder der

Rachenkroup ; ſodann iſt es der Typhus , welcher bald da bald dort neben ſeinem verein⸗

zelten Vorkommen als kleinere oder größere Epidemie auftritt . Es ſind die Blattern , welche
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in ihrer durch die Impfung gemilderten Form zwar , aber doch ſeit Jahren nie mehr erloſchen

ſind . Ferner werden wir einer bisher uns neuen Krankheit , der epidemiſchen Cerebroſpinal⸗

Meningitis begegnen und endlich der Cholera , von deren Zug durch Europa auch Baden

berührt wurde .

a. Die Maſern .

Die Maſern , eine Krankheit , welche faſt immer in irgend einem Theile des Landes herrſcht ,

welche ſtets in den ergriffenen Orten die Kinderwelt in großer Ausbreitung befällt , welcher über⸗

haupt nur die wenigſten Menſchen entgehen , welche alljährlich nicht nur eine geringe , ſondern oft

eine große Zahl von Opfern fordert , und eine weitere durch Nachkrankheiten , ſelbſt auf lange

hinaus durch Skropheln in ihrer Entwicklung zurückbringt , eine ſolche Krankheit wäre wohl ge⸗

eignet , die Sanitätspolizei zu einer ernſten Gegenwehr aufzufordern . Aber obwohl ſie nirgends

von ſelbſt entſteht , ſondern überall eingeſchleppt wird , ſo bietet ſie doch der Staatsverwaltung ſo

wenig Handhaben dar , um ſie abhalten oder vertilgen zu können , daß jene faſt die ganze Gegen -

wehr dem Einzelnen in die Hand geben muß . Denn nicht nur iſt die Empfänglichkeit für die

Maſern eine ganz allgemeine , ſondern die Anſteckung geſchieht ebeuſo in nächſter Nähe wie in

die Eutfernung , ſie geſchieht in allen Stadien der Krankheit , ſicher auh gu einer Beit , wo der

Ergriffene noch für geſund gehalten , den Verkehr , die Schule noch nicht meidet ; das Kontagium ,

jo flüchtig einerſeits , iſt doch wieder feſt an den Kleidern haftend und verſchlepphar ; und Her -

ſtörungsmittel desſelben ſind nicht bekannt .

Solche Verhältniſſe , welche begreiflich die Staatsverwaltung ohnmächtig machen , zwingen

ſie, von ſtrengeren Maßregeln abzuſehen , und auf Belehrung zur Vermeidung der Auſteckung und

zum richtigen Verhalten der Kranken ſich zu beſchränken .

Auch eine frühere Zeit , welche ſo ſehr bereit war , gegen anſteckende Krankheiten Abſper⸗

rungen anzuordnen , hat dies hier nie verſucht , wohl auch aus dem weiteren Grunde , weil ſie die

Krankheit zwar als anſteckend betrachtete , aber aus einem Miasma , aus Selbſtzeugung hervor —

gegangen , wogegen natürlich jede Abſonderung ohnmächtig und zwecklos wäre und nur eine Ent⸗

fernung aus der ſeucheentwickelnden Gegend helfen könnte .

Die Maſern treffen wir mit Beginn des Jahres 1865 gleichzeitig in vier von einander

getrennten Landestheilen , hauptſächlich in 2 Centren , in und um Freiburg in 3 Amtsbezirken und

in und um Karlsruhe in 3, außerdem an den beiden Endpunkten des Landes , im Amt Donaueſchingen

und Bonndorf und in mehreren an der Schweizergrenze gelegenen Ortſchaften des Seekreiſes in

unbedeutender Verbreitung , ſodann in der Pfalz in Heidelberg und in Schwetzingen . Zu Ende

des Jahres wurde eine Reihe von Ortſchaften der Aemter Radolfzell und Stockach heimgeſucht ,

was noch bis in das folgende Jahr herüberreichte , worauf aber in jener Gegend die Krankheit

erloſch . Dagegen ſeuchte ſie 1866 von Freiburg weiter nach Breiſach und Kenzingen , erſchien

dann in der Mitte des Landes in verbreiteter Epidemie in 9 Gemeinden der Bezirke Kork und

Lahr , hatte aber ihren hauptſächlichen Verbreitungsbezirk von der Pfalz aus im Kraichgau und

Odenwald bis nach Külsheim , in den Aemtern Eppingen , Sinsheim , Adelsheim , Mosbach , Eber⸗

bach, Buchen , Walldürn , Boxberg . Einzelne dieſer Epidemien ſpielten noch in das Jahr 1867

herüber , zumal in Adelsheim , Sinsheim , andere bildeten weitere Herde , ſo in Bretten , wo

9 %



13 Gemeinden durchſeucht wurden . Indeß waren Mittel - und Oberrhein ganz frei geworden .

Erſt in den letzten 2 Monaten ſeuchte die Krankheit in den Bezirken Haslach , Gengenbach , Offen⸗

burg , Gernsbach und in einigen Dörfern um Carlsruhe und zog ſich theilweiſe bis in die erſten

Monate von 1868 hinüber . Sonſt aber hatte dieſes Jahr bei wohl vereinzelten kleineren Neſtern

doch feinen eigentlichen Herd aufzuweiſen . Im Jahr 1869 dagegen treffen wir wieder zwei Ver⸗

breitungsbezirke , während Oberland und Seegegend frei ſind , nämlich in den Aemtern Karlsruhe ,

Baden , Bruchſal , Wiesloch , Ettlingen , Pforzheim , Bretten und dann in denen von Heidelberg ,

Schwetzingen bis Weinheim , und fortgeſetzt oder unabhängig davon in Walldürn , Borberg , Ger⸗

lachsheim , Tauberbiſchofsheim , Wertheim .

Die Zahl der Kranken iſt bei ſolchen Krankheiten , wo die Kranken nicht einzeln aufge⸗

nommen werden können , die Mehrzahl nicht einmal ärztlich behandelt wird , nicht beizubringen .

Doch iſt von der Zahl der Todten ein Rückſchluß geſtattt . Im Jahr 1865 ſtarben an Maſern

im ganzen Lande 537 ; 1866 321 ; die ſchlimmſten Verhältniſſe in Külsheim , Buchen , Schwetzin⸗

gen ; 1867 131 ; 1868 66 ; 1869 490 .

Die Bezirke , welche die meiſten Sterbfälle erlitten , waren 1865 Emmendingen (45) , Wald⸗

kirch (53) , Durlach (98) , Pforzheim (40) , Bruchſal ( 51) und Wiesloch ( 51) ; 1866 blieben ſie

überall gering , höchſtens in Schwetzingen ( 19) und in Külsheim ( 14) ; 1867 und 1868 war

nirgends eine höhere Sterblichkeit , und 1869 nur in den Städten Karlsruhe ( 56) und Heidel⸗

berg (23) . Die Todesfälle , welche durch Nachkrankheiten bedingt werden , und welche indirekt noch

auf Rechnung der Maſern kommen , ſind darin nicht inbegriffen .

Wenn auch die Krankheit als eine häufig nicht ungefährliche und als eine ſehr anſteckende

erkannt ift , fo bleibt der Staatsverwaltung doch aus den oben angeführten Gründen faſt nur der

Weg der Belehrung zur Verhütung der Nachtheile derſelben . Dieſe wird in den ergriffenen Ge⸗
meinden , ſoweit ſie nicht der Arzt am Krankenbette ertheilt , durch öffentliche , vom Bezirksarzte aus -

gehende Verkündigungen in Abdruck oder mündlich gegeben . Zur Vermeidung weiterer Verbrei⸗

tung der Krankheit wird auch die zeitweiſe Schließung der Schule beim Ortsſchulrath beantragt .

b. Der Keuchhuſten .

Wenn auch die anſteckende Natur des Keuchhuſtens ſowie deſſen epidemiſche Verbreitung

feſtſteht , ſo gibt doch die Wiſſenſchaft in anderer Beziehung , in der Weſenheit der Krankheit , in

ihrer Entſtehung , ob herausgebildet aus einem einfachen Bronchialkatarrh oder nur bedingt durch

ein aufgenommenes Kontagium , der Staatsverwaltung nur wenig ſichern Anhalt , um die Kind⸗

heit vor der häufig verderblichen Krankheit ſichern zu können . Dazu kommt die lange Dauer

derſelben , und die ſo häufige Gutartigkeit , ſelbſt das Bedürfniß zu Geſtattung der freien Luft ,

daß ſelbſt zweckdienliche Vorſichtsmaßregeln erlahmen müſſen .

Die Epidemien des Keuchhuſtens , welche gerne denen der Maſern folgen oder voran⸗

gehen , thaten dies in einzelnen Bezirken , wie in Radolfzell , Stockach , Kork , Tauberbiſchofsheim ,

doch treffen wir ſie auch ſelbſtſtändig in allen Landestheilen , bald da bald dort . Im Ganzen

jedoch erhalten wir feine fo ſichere Kenntniß von denſelben , denn da die heilende , wie ſchützende

Hülfe eine ſehr zweifelhafte , und die Epidemien , zumal in der wärmeren Jahreszeit oft ſehr gut⸗

artig ſind , ſo unterbleibt häufig die Anzeige . Doch mögen die Sterbeziffern einen Anhalt ihrer



Verbreitung geben und zugleich zeigen, daß die Krankheit eine größere Beachtung verdiente . Sie

betrafen 1865 528 ; 1866 863 ; 1867 306; 1868 228 ; 1869 606 , wenn wir nicht anneh⸗

men dürfen , daß andere Bronchitiden daran theilnehmen . Die größere Sterblichkeit in den beiden

erſten Jahren gehört den mittlern und untern Landestheilen an . Die Sterblichkeit überhaupt aber zeigt ,

wie wünſchenswerth es wäre , einen allgemeineren Schutz gegen die Krankheit herſtellen zu können .

Doch iſt die Staatsverwaltung in den Mitteln dazu aus den oben angeführten Gründen noch

beſchränkter und lediglich auf die Belehrung angewieſen , und ſelbſt darin begegnet ſie , zumal auf

dem Lande , geringem Entgegenkommen .

ce Der Scharlach .

Der Scharlach , in der Art der Entſtehung wie der Verbreitung den Maſern ſich an⸗

reihend , iſt doch in ſo fern von denſelben verſchieden , daß er häufiger in Einzelfällen vorkommt

und daß er meiſt keine ſo großen Epidemien macht . Es geht daraus hervor , daß die ſubjektive

Empfänglichkeit dafür keine fo ausnahmsloſe iſt , daß die Anſteckung genauere Bedingungen vor⸗

ausſetzt , mögen ſie in der Grenze der Entfernung oder in der Haftbarkeit des Kontagiums liegen .

Dagegen birgt die Krankheit größere Gefahr für Leben und ſpätere Geſundheit und iſt deshalb

für die Staatsverwaltung eine wichtigere . Ein früher erhofftes Schutzmittel ( Belladonna ) erwies

ſich aber als trügeriſch und ein Tilgungsmittel des Anſteckungsſtoffes iſt nicht gefunden . Die

Thätigkeit der Sanitätspolizei bleibt deshalb auch hier ſehr beſchränkt .

In den Jahren 1865 wie 1866 zeigte ſich der Scharlach nur in vereinzelten Amtsbezir⸗

ken und zerſtreut , ohne daß man einen beſtimmten Gang des Weiterſchreitens beobachten konnte ,

und forderte wenige Opfer . Nur im Amte Bruchſal verzeichnen wir im Herbſt 1866 eine mör⸗

deriſche Epidemie in Oeſtringen , einem Orte von 2453 Einwohnern mit 42 Todesfällen . Gegen

Ende des Jahres aber ſchon bildeten ſich einige größere Herde , in Eppingen , beſonders in Heidel⸗

berg , und die folgenden zwei Jahre ſind ausgezeichnet durch verbreitete und theilweiſe ſehr ver —

derbliche Epidemien von Scharlach . Er durchſeuchte bald nur cingene Gemeinden , bald gange

Bezirke , und während er in den einen als leichte Krankheit vorüberging , geſtaltete ex fich in an -

dern als eine ſehr mörderiſche Seuche . Den hauptſächlichſten Verbreitungsbezirk bildete aber der

ehemalige Unterrheinkreis , im Jahr 1867 , bis Mosbach , das folgende Jahr weiter hinab bis

Buchen und Boxberg und 1869 bis Walldürn und Tauberbiſchofsheim . Landaufwärts drang

die Krankheit in dieſen 3 Jahren , vorrückend bis Raſtatt , Gernsbach , Baden , Lahr , nicht in

größerem Zuge , ſondern mehr nur einzelne Gemeinden ergreifend . Im Oberlande und in der

Seegegend zeigte ſie ſich in dieſen 5 Jahren kaum vereinzelt . Die Sterblichkeit war oft eine ſehr

bedeutende . Die ſchlimmſten Zahlen treffen wir in Neudorf ( Bruchſal ) auf 1114 Einwohner

7 20 , Eggenſtein ( Karlsruhe ) auf 1464 Einwohner F 44 , ebenſo im Bezirke Heidelberg in Kirch⸗

heim auf 2182 Einwohner T 43 , Nußloch auf 2449 7 20, Sandhauſen auf 2253 50 , Leimen

auf 1728 7 28, dann in Eberbach auf 4136 Einwohner 7 77, Billigheim ( Mosbach ) auf 931

Einwohner 7 33 , Neulußheim ( Schwetzingen ) auf 991 Einwohner 7 25, Oftersheim auf 1569

Einwohner 7 25, Bobſtadt ( Boxberg ) auf 732 Einwohner + 34 .

Der Geſammtverluſt durch Scharlach in dieſen fünf Jahren beläuft ſich auf : 1865 160 ;
1866 193 ; 1867 733 ; 1868 949 ; 1869 923 .
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Aus dieſen Ueberſichten ift beſonders hervorzuheben , wie in den eigentlichen Städten der

Scharlach keine ſo allgemeine Verbreitung findet , und zumal im Allgemeinen milder verläuft ,

während er in einzelnen Landgemeinden ſo verheerend auftritt .

Karlsruhe mit 32,000 Einwohnern weist in den vorliegenden 5 Jahren nur 27 , Mann⸗

heim mit 34,000 Einwohnern nur 50 Sterbefälle auf , während die Todesziffer in einzelnen

Dörfern bis auf 4¼ %, der Bevölkerung ſteigt . Es iſt dies ein bedeutſamer Fingerzeig , daß

die durch Wohlſtand und Bildung verbeſſerten häuslichen Verhältniſſe auch die beſten Schutzmittel

gegen die Verheerungen der Krankheiten ſind .

Die ſtaatliche Aufſicht nimmt es deshalb auch bei dieſer Krankheit ernſter , wenn ſie im

Ganzen auch hier auf Belehrung ſich beſchränkt ſieht , doh betont ſie mehr die große Anſteckungs⸗

fähigkeit der Krankheit , welcher durch Unterlaſſung der auf dem Lande ſo allgemein üblichen Kran⸗

kenbeſuche entgangen werden kann , und benutzt häufiger das Mittel des Schluſſes der Schule , als

desjenigen Vereinigungspunktes , von welchem ſo viele Auſteckungen ausgehen .

Wenn ſich in der Verbreitungsweiſe dieſer geſchilderten epidemiſchen Krankheiten auch kein

beſtimmter Gang von Ort zu Ort , von Bezirk gu Bezirk , ja oft nicht einmal die Urſprungs⸗

ſtätte nachweiſen läßt , ſo iſt doch aus ihrer Häufung in einzelnen Gegenden und ihrem Fort⸗

ſchreiten nach gewiſſen Richtungen eine Verbreitung durch Uebertragung unverkennbar , außerdem

aber koumen Ortsepidemien vor , wo nachweisbar vom erſten eingeſchleppten Falle aus die Straße

und die gange Gemeinde infizirt wurde . - 3 ift faum mehr zweifelhaft , daß nur die Anſteckung

die Entſtehung und Verbreitung vermittelt .

d. Diphtheritis .

Die früher bei uns nur wenig bekannte und nur vereinzelt auftretende Krankheit , der

Rachenkroup , bösartige Bräune , Diphtheritis , nahm in den letzten Jahren die

Aufmerkſamkeit in hohem Grad in Auſpruch . Während ſie ſich bisher in größerer Verbreitung

nur bei Epidemien von Scharlach , welche ſie zu bösartigen machte , gezeigt hatte , ſo begann ſie

etwa ſeit dem Jahr 1866 ſowohl mit Scharlach , neben Scharlach , aber auch ganz ſelbſtſtändig ohne

denſelben in mehr oder weniger gehäufter Weiſe aufzutreten . Vom Jahr 1867 an gewahren wir

ſchon ganze Epidemien , wie in den Bezirken Staufen , Emmendingen ( 7 68) , im Renchthale , nicht

durch Scharlach veranlaßt , während in Heidelberg der Scharlach wenigſtens neben dieſer Krank —

heit vorkam . Die Höhe erreichte ſie wohl im Jahre 1868 . Hier wird ihr ſelbſtſtändiges Auf⸗

treten auffallender . Wenn ſie auch hier im Unterrheinkreiſe , wo Scharlach herrſchte , vielfach ſich

zeigte , ſo war dies weniger merkwürdig , doch erſchien ſie in jenem Jahre gerade in Gegenden , wo

Scharlach entweder gar nicht oder nur in geringem Grade vorkam ; dies war in der Seegegend

und auf dem hohen Schwarzwalde der Fall . Die Inſel Reichenau war von einer langdauern⸗

den Epidemie heimgeſucht , welche 24 Opfer forderte , gleichzeitig war der Bezirk Conſtanz , jedoch

die Stadt in ſehr geringem Grade betheiligt . In Meersburg , Salem , Radolfzell , Engen kam es

zu Epidemien . Dieſelben ſeuchen nicht ſchnell durch , ſondern haben die Eigenthümlichkeit , Monate ,

über cin Jahr lang die Gegend gu bedrohen, fich eine Zeit lang einzuniſten , bis fie endlich wieder

verſchwinden . Im Bezirk Engen verurſachte ſie 1867 12 , 1868 38 Todesfälle . Auf dem

Schwarzwalde ſteht Villingen mit 27 , Triberg mit 31 , St . Blaſien mit 32 Sterbfällen . Im
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Jahr 1869 finden wir die Krankheit noch da und dort ohne größere Herde. Mehr verbreitet

finden wir ſie im Bezirke Wertheim , 155 Erkrankungen mit 29 Todesfällen , wo gerade der bis

gegen jene Gegend vorgerückte Scharlach dort Halt gemacht hatte . In manchen Bezirken ging
ſie nach und nach in katarrhaliſche Anginen über .

Wenn auch ſicher iſt , daß bei der Aufmerkſamkeit , welche jetzt überall dieſer Krankheit von
der Bevölkerung zugewendet wird , viele Fälle mit unterlaufen , welche andern Arten von Anginen
angehören , und welche neben den diphtheritiſchen vorkommen , ſo iſt doch unbeſtritten , daß wie an⸗
derwärts ſo auch in unſerem Lande die Diphtheritis in einer Weiſe ſich eingeniſtet hat , daß ſie
als einzelne Krankheit , abgeſehen von den Epidemien , in faſt allen Bezirken eine nicht mehr un⸗
gewöhnliche Erſcheinung iſt .

Eine ungelöſte Frage noh ift ihre Beziehung zum Scharlach . Unter Verhältniſſen , wo
ſie neben dem Scharlach aber mit beſtimmtem Ausſchluß der exanthematiſchen Erſcheinungen auf⸗

tritt , liegt die Annahme nahe , daß ſie die Scharlachkrankheit ſelbſt unter anderer Form ſei . Wo
ſie entfernt von Scharlach ſelbſtſtändige Epidemien bildet , hat jene Annahme geringere Wahrſchein —
lichkeit . Zur Löſung werden etwaige künftige Scharlachepidemien beitragen , um zu erproben , ob
eine frühere Diphtheritis die Empfänglichkeit für Scharlach getilgt hat .

Als dieſe Krankheit epidemiſch auftrat , und ſich in hohem Grade anſteckend erwies , ſo
wurde es auch Aufgabe der Staatsverwaltung , die Bevölkerung möglichſt vor ihr zu ſchützen.
Dies konnte jedoch auch hier nur durch Belehrung geſchehen . Wir überließen es den Bezirksärzten,
nach Maßgabe der Verhältniſſe eine ſolche zu verfaſſen , indem wir in einem Erlaſſe vom 24 . No⸗
vember 1868 fie über die Geſichtspunkte verſtändigten . Die Vorſicht mußte hier auch ſich
darauf ausdehnen , vor gemeinſchaftlicher Benutzung von Eſſ⸗ und Trinkgeſchirren , vor naher Be⸗
rührung des Athems , vor gemeinſamen Betten u. dgl. zu warnen .

e. Cerebroſpinal⸗Meningitis .
Im Jahr 1865 war zuerſt in den Garniſonsſtädten Raſtatt und Karlsruhe in ſehr

ſtürmiſcher Weiſe eine bisher in Süddeutſchland unbekannt gebliebene Krankheit aufgetreten , die

Cerebroſpinal - Meningitis , vom Volke bald mit dem bezeichnenden Namen Genick⸗
krampf belegt . Sie verlief ſehr raſch unter den Erſcheinungen zeiner Entzündung der Hirn⸗
und Rückenmarkshäute , führte ſchnell zum Tode unter Abſetzung eines maſſenhaften fibrinös⸗eiterigen
Exſudates , oder hinterließ Lähmungen , Taubheit , oder führte nach kürzerer oder längerer Rekon⸗
valescenz gur Geneſung . Dieſe Kraukheit trug epidemiſchen Charakter und kam bald in einer großen

Reihe von Bezirken vor . Sie ergriff zwar nie viele Perſonen an einem Orte , geſtaltete ſich aber
zumal Anfangs ſehr gefährlich — man zählte 705 Kranke und 181 Todte —, dann begegnete
man ihr im darauf folgenden Jahre ebenfalls noch häufig , doch mehr in vereinzelten Fällen ,
ſeither aber ift fie faſt wieder verſchollen .

Die Krankheit war feit etwa 25 Jahren in Frankreich aus Garniſonen bekannt , wo ſie
oft ausſchließlich nur das Militär befiel , ſie war jetzt , ehe ſie zu uns kam, im Nordoſten Deutſch⸗
lands beobachtet worden , ſie erſchien epidemiſch, als eine Infektionskrankheit , doch iſt es bis jetzt
in keiner Weiſe gelungen , nur entfernt die Urſachen aufzufinden , welche ihre Entſtehung veranlaſſen .
Wir waren deshalb auch nicht in der Lage , irgend welche Schutzmaßregeln gegen die Krankheit
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zu empfehlen . Unſer Beſtreben ging dahin , wenigſtens das vollſtändige Material in unſerem

Lande zu ſammeln , welches nur durch Beihilfe der praktiſchen Aerzte zu beſchaffen war . Wir

wendeten uns deshalb in einem Aufrufe vom 15 . Mai 1865 ( Anzeigebl . Nr . 19) an dieſelben ,

jedoch mit nur ſehr geringem Erfolg .

f. Die Cholera .

In den Zeitpunkt , welchen wir zu ſchildern haben , fällt auch die letzte Epidemie der Cholera .

Dieſelbe wurde in unmittelbarem Zuſammenhange mit den Ereigniſſen des Krieges im Auguſt

1866 durch Truppentheile der f. preuß . Mainarmee eingeſchleppt und in die badiſche Main - und

Taubergegend und den Odenwald verbreitet . Dieſelbe hat auf Grund genauer thatſächlicher Er -

hebungen bereits eine amtliche Darſtellung erfahren . ?) Wir dürfen deshalb dies als bekannt

vorausſetzen , und begnügen uns mit Wiederholung der Schlußzahlen .
Die Epidemie begann am 2. Auguſt 1866 in Schönfeld , ergriff 10 Orte der Main⸗

und Taubergegend und des badiſchen Odeuwaldes und dauerte im letzten ( Grünsfeld ) bis 10 Okto⸗

ber . Ihre Verbreitung und Heftigkeit zeichnet ſich in folgenden Zahlen .

Ein⸗ Kranke in Prozenten davon in Prozenten

8 wohner der Einw. geſtorben der Einw. der Kranken

Wertheim 3383 64 Ís 28 O,s2 43 ,

Freudenberg 1640. 42 2,5 23 Ti Då ,

Külsheim 1951 21 E 11 0,%5 52

Schönfeld 524 166 31 ; 55 10, 33n

Gerchsheim 895 61 6,5 32 3,5 52,4

Ilmſpan 421 97 23 34 8 35

Grünsfeld Ho m 23 T 2i

Gerlachsheim 1245 90 7 „
2

19 To 1757

Dittigheim 1037 225 2 66 6,3 29

Walldürn 3339 827 24r 113 3,3 13 ,

15,893 1774 11 , 404 255 22 %

Außer dieſen Ortsepidemien kamen noch vereinzelte Fälle vor innerhalb des Choleragebietes

in 25 Ortſchaften , 63 Kranke und 24 Todte , und durch Verſchleppungen in weitere Ferne 63

Kranke mit 41 Todten in 8 Orten .

Im Ganzen zählte alſo die Epidemie 1900 Kranke und 469 Todte .

Da im Jahr 1867 die Seuche in Europa noch nicht erloſchen war , und ſowohl in Nord⸗

deutſchland wie auch in Italien ſich erhielt , ſo erfolgten auch da und dort noch Ausſtrahlungen .

In unſerm Lande hatten wir ohne nachweisbaren Zuſammenhang im Wolfsbrunnenthälchen
bei Heidelberg , Gemeinde Schlierbach , im Juni eine kleine Epidemie von 20 Erkrankungen mit

5 Sterbfällen und in der Umgebung , Bammenthal , Heidelberg , Kirchheim, Wieblingen 19 weitere ,

*) Dr . R. Volz , die Cholera auf dem badiſchen Krlegsſchauplatze im Sommer 1866 . Amtlicher Be⸗

richt . Erſtattet durch den Obermedizinalrath an das großherzogliche badiſche Miniſterium des Innern . Mit einem

Beilagenheft . Karlsruhe 1867 . Chr . Fr . Müller ' ſche Hofbuchhandlung .
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wovon 9 ſtarben . Da heſſiſche ( Gernsheim ) und rheinpfälziſche Orte ( Frieſenheim ) faſt vor den
Thoren von Mannheim , nicht unbedeutend ergriffen waren , ſo gab es auch in Mannheim 16 Er⸗
krankungen mit 11 Sterbfällen , und in Sandhofen bildete ſich eine kleine Epidemie aus mit 24
Kranken und 5 Todten . Eine andere ſolche wurde mitten im Lande , in Diersburg bei Offenburg
beobachtet mit 30 Kranken , doch nur 3 Todten . Später brachte man in Erfahrung , daß ſie⸗
wohl durch einen Beſucher aus einem Choleraorte am Niederrhein verurſacht war .

Die Schutzmaßregeln , welche im Jahr 1866 in ſehr umfaſſender Weiſe ausgeführt und 1867

ſoweit nöthig wiederholt wurden , beſtanden theils in öffentlichen Belehrungen , theils in polizeilichen
Verordnungen . Dieſe betrafen als vorkehrende die öffentliche Reinlichkeit , die ſtete Desinfektion
der Abtritte auf den Bahnhöfen und in ergriffenen Orten , durch ein beſonderes Perſonal ausge⸗
führt , nach Ausbruch der Krankheit in regelmäßiger Desinfektion und Entfernung der Cholera⸗
ſtühle und des Grubeninhaltes , in möglichſter Abſonderung des Kranken , in Bezeichnung der

Cholerahäuſer , wo es nothwendig erachtet wurde , durch Warnungstafeln . Der Verkehr wurde

nicht amtlich gehemmt , doch trat man auch der Anordnung nicht entgegen , als 1866 in einigen ,
Gemeinden Bannſperre angelegt wurde . Ein Gebot der Anzeige einer jeden Erkrankung von
Seiten der Aerzte und der Angehörigen ſicherte die einzelnen Ausführungen .

Als im Herbſt 1867 eine heftige Epidemie in Zürich ausbrach , und zu gleicher Zeit die

ſtets ſehr beſuchte Wallfahrt nach Maria Einſiedeln ſtattfand , welche die Gefahr der Einſchleppung
nahe legte , ſo wurde dieſer durch umſichtige Maßregeln begegnet . Außer einer Abmahnung von
der Wallfahrt , welche das erzbiſchöfliche Ordinariat bereitwillig erließ , wurde wieder die Des⸗

infektion der Bahnhöfe angeordnet , die Fahrerleichterungen (ſog. Pilgerbillete) aufgehoben , und die

Rückkehrenden in den Gemeinden beaufſichtigt . So ereigneten ſich nur 2 Erkrankungen in Frei⸗
burg und 1 in Unterglashütten , Amt Meßlirch .

g. Der Typhus ,
in der Form des Abdominaltyphus , iſt die Krankheit unſeres Zeitalters , welche — mit unſern
Lebensverhältniſſen zuſammenhängend — aus lokalen Urſachen von bald beſchränktem bald um⸗

faſſendem Umfange entſprungen , faſt in allen Bezirken vorkommt , hier nur Einzelne ergreift , dort

durch weitere Verbreitung der Urſachen und durch Uebertragung kleinere und größere Epidemien
bildet , bald nur Hausepidemien , bald Ortsepidemien , ohne ſich — bedingt durch die beſchränkte
lokale oder perſönliche Natur ſeiner Urſachen — über größere Bezirke auszudehnen.

Unter ſolchen Verhältniſſen iſt der Begriff einer Epidemie ein ſchwankender .
Im Jahr 1865 beobachtete man im Spätherbſte in mehreren Gegenden größere oder

kleinere Epidemien , und ſetzte ſie in Verbindung mit dem vorangegangenen heißen Sommer , der

Austrocknung ſtehender Waſſer , dem Tiefſtande der Horizontalwaſſer . Im Wieſenthale kamen
in mehreren Gemeinden der Aemter Lörrach und Schopfheim Typhusfälle vor , welche in nach⸗
weisbarem Zuſammenhang mit einer größeren Epidemie in Baſel ſtanden . Ferner ſind zu ver⸗

zeichnen lokale Epidemien in Oberhauſen am Rhein ( 42 + ) , in Wöſſingen und Rinklingen ,
Amt Bretten , bei großem Waſſermangel in erſterem Orte , wo auch 2 Jahre vorher der Typhus
geherrſcht hatte . Im Bezirke Philippsburg in der Stadt ſelbſt ( 25 + 3 ) in Kronau ( 86 7 ( A
Huttenheim ( 30 . ) , ſodann in dem an den Bezirk angrenzenden Rusheim ( 61 F+ ) , wo
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wiederholt ſchon ſolche Epidemien gehaust . In allen dieſen Orten wurde man auf Ausdünſtungen

hingeführt , welche den Rheinniederungen entſtiegen , ſo daß die Krankheit ſich meiſt auf beſtimmte

Straßen beſchränkte . Ebenſo im Bezirke Schwetzingen , in Hockenheim, Brühl , Plankſtadt ; in

Hilpertsau im Murgthale ( 15 F ) ; in dem hochgelegenen Dorfe Kieſelbronn bei Pforzheim

( 91 +- 12) , wo die Pumpbrunnen ganz ausgeblieben waren und das Trinkwaſſer aus einem

Wieſengelände herbeigeleitet wurde . Auch im Erfthale , Amt Walldürn , in Gerichsſtätten wurde

die Austrocknung des Baches als Urſache der dortigen kleinen Epidemie bezeichnet ; in Buch am

Ahorn , Amt Tauberbiſchofsheim , wurde der Grund eher in ſumpfiger Wieſenausdünſtung geſucht.

Im Jahre 1866 ſind Epidemien zu erwähnen im Bezirke Engen in 3 Orten , beſonders

unter Eiſenbahnarbeitern , in Emmingen ( 61 5 10) , Möhringen ( 69 + 16) , Hattingen T 16, in

Hägelberg , Amt Lörrach , ( 21 Kranke y ) , iu Bickenſohl , Amt Breiſach , ( 29 F ) , in Eppingen

( 31 Kranke) , in Richen ( 13 f 2) und in Eſchelbronn , Amt Sinsheim , ( 44 ) . In letzterem

Orte wurde die ſumpfige Lage, in andern das ſchlechte Trinkwaſſer aus verſchlammten , nahe bei

Dungſtätten ſtehenden Brunnen als Urſache bezüchtigt , und in Eppingen und Richen haben chemiſche

Unterſuchungen auch Ammoniak , Nitrate und organiſche Stoffe darin nachgewieſen.

Das Jahr 1867 lieferte die folgenden Epidemien : Bieſendorf ( 49 7 ) , im gleichen

Amte Eugen , wo das Jahr vorher 3 andere Gemeinden Typhen zu beſtehen hatten ; in andern

Orten des Amtes ſtarben 16 an Typhus ; im Amte Stockach in Eigeltingen ( 40 f ) , in

Münchhof , Gemeinde Homberg ( 51 F ) ; Ober⸗ - und Unterlenzkirch , Amt Neuſtadt , mit etwa

30 . , wovon 7 ſtarben , im ganzen Amtsbezirke F 20 ; Hotlingen , Amt Säckingen , mit 20 K.

und 7 Todten , im ganzen Amtsbezirke $ 15 ; Baden mit 20 K. und 6 Todesfällen ; Beiertheim

bei Karlsruhe gleichfalls mit 6 Todesfällen ; Dielheim , Amt Wiesloch , 32 Kranke ohne einen

Todesfall ; Plankſtadt , Amt Schwetzingen mit 5 Sterbfällen , im ganzen Amte 21 ; Handſchuchs⸗

heim bei Heidelberg 90 K. + 12, in Heidelberg ſelbſt 7 22 ; Wertheim 129 K. t 20 , um fo

erheblicher , als die Epidemie eigentlich nur in 2 Straßen hauste .

Im folgenden Jahr 1868 ſeuchte der Typhus in mäßigem Grade in Reichenthal , Amt

Gernsbach , in Mönchzell, Bezirk Neckargemünd ( 16 + ) ; in Adelshofen ( B4 F 3) und Lands⸗

hauſen ( 31 F ) , Amt Eppingen , in Michelfeld ( 28 T ) , Amt Sinsheim , in Kützbrunn ( 38 t ) ,

und auch im Jahr 1869 haben wir Epidemien nur in Steißlingen , Amt Stockach , von ſehr

lokaler Beſchaffenheit ( 10 5 4 , ebenſo in Eimeldingen , Amt Lörrach ( 18 7 ) , in Auenheim , Amt

Kork , noch beſchränkter. Dagegen verbreitete ſich die Krankheit heftiger in Deutſch⸗Neureuth ( 90 . 7)

und in Liedolsheim ( 69 + 13) , Uinfenpeim ( 22 + 1) bei Karlsruhe , in Rheinsheim , Bezirk Phi⸗

lippsburg ( 18 F ) , in Sulzfeld , Amt Eppingen ( 12 J ) . Die größte Wichtigkeit hatte die

Krankheit wohl in dem ohnehin oft von ihr heimgeſuchten Heidelberg ( 184 7 21) . Gine achtſame

Unterſuchung nach den Urſachen , welche der naturwiſſenſchaftliche Verein veranlaßte und deren Er⸗

gebniſſe er in einer beſondern Denkſchrift “) niederlegte , führte auf ein ſchlechtes altes Kanalſyſtem ,

auf fehlerhafte Senkgruben und mangelhafte Brunnen .

Dr , Mittermaier , Die Reinigung und Entwäſſerung der Stadt Heidelberg . Denkſchrift der von

dem Heidelberger naturhiſtoriſch⸗mediz . Verein erwählten Kommiſſion : „Dr. Dr .
ich

Oan D .
5 ý ſſion: Prof , Dr. Dr. Friedreich , Knauff , Mittermaier ,



Ju den größern Städten , Mannheim , Karlsruhe , Freiburg finden wir in dieſen 5 Jahren
keine Epidemien . Daß der Typhus unter ſolchen Verhältniſſen Jahr aus Jahr ein ſeine Er⸗

krankungen dort findet , iſt bekannt , doch zeigen die Sterblichkeitszahlen , daß dies nur in mäßigem

Grade der Fall war :

Karlsruhe , 1865 7 28 ; 1866 f 35 ; 1867 f 20 ; 1868 + 7; 1869 f 10 .

Mannheim , " n" 25 " n 18
1" " 24 n" n 18 n" n 23.

Freiburg PASI 21 n 1"
28 " 1" 19 1 n 17 1 " 33.

Es iſt nicht zu verkennen , daß bei all dieſen Epidemien die Verbreitung vielfach durch

Anſteckung geſchieht , daß ſie auf die Angehörigen , auf die Nachbarſchaft weiter greift ; es iſt eher
der häufigere Fall , daß in einer Familie , in einem Hauſe mehrere Erkrankungen ſich folgen .

Wir ſahen , daß die Sterblichkeit bei der für ſehr gefährlich geltenden Krankheit dennoch

oft eine geringe iſt . Wenn dies auch häufig durch einen minder hohen Grad derſelben bedingt

iſt , ſo bietet doch die Behandlung mit Kaltwaſſer eine Methode , um die Gefahr bedeutend zu

mindern . Wir ſahen dies bei mehreren der obigen Epidemien , und können als erfreulich hervor⸗

heben , daß ſie ſelbſt auf dem Lande nicht den Widerſprüchen begegnet , welche man vermuthen
könnte . Doch iſt es eine verſtändige Pflege , welcher deren Ausführung bedarf .

Der Typhus erſcheint bekanntlich häufiger noch ſporadiſch als epidemiſch , und iſt in jenen

Fällen von ganz beſchränkt örtlichen und ſelbſt perſönlichen Urſachen abhängig , ſo daß er als ver⸗

einzelt nicht zur Kenntniß der Behörden zu kommen hat . Erſt mit deſſen weiterer Verbreitung

kann deren Aufgabe beginnen . Obwohl er häufig durch Auſteckung ſich fortpflanzt , wenn auch

nur auf die nächſte Nachbarſchaft und bei geuauerem Verkehr , ſo liegen die Urſachen ſeiner erſten

Entſtehung nach den jetzigen Annahmen in miasmatiſchen Verhältniſſen , in Ausdünſtungen , welche

faulenden Waſſern , welche dem mit ſich zerſetzenden thieriſchen und pflanzlichen Stoffen erfüllten

Erdreiche entſteigen , in Beimiſchung derſelben zum Trinkwaſſer , in dumpfen überfüllten Wohnungen ,
iu Schmutz und Unreinlichkeit .

Es iſt ſomit Aufgabe der Sanitäts⸗Polizei : Entferuung der Urſachen , Verhütung der

Weiterverbreitung und Tilgung des Anſteckungsſtoffes .

Unſere Bemühungen gehen deshalb bei Epidemien von Typhus zuerſt immer auf Er⸗

forſchung der Urſache und auf möglichſte Beſeitigung derſelben . Wenn ſie in einem ſchlechten

Trinkwaſſer vermuthet wird , ſo kaun der Brunnen leicht geſchloſſen werden ; wenn aber die Ur⸗

ſache wie meiſtens in den Verhältniſſen des Bodens , der Bauart , in einer durch Armuth bedingten

Lebensweiſe zu finden gemeint wird , ſo iſt ſie ſelten alsbald zu entfernen und hängt mit der Ent⸗

wicklung der durch die Wiſſenſchaft fortſchreitenden allgemeinen Kultur und Bildung zuſammen .

Die Tilgung des Anſteckungsſtoffes , den man in den ſich zerſetzenden Fäkalſtoffen ſuchte ,

wurde nur mit ſehr zweifelhaftem Erfolge verſucht durch Beimiſchung von Eiſenvitriollöſung , die .
Luft mit Chlordämpfen erfüllt , beſſer jetzt durch Zuſtrömen ſtets friſcher Luft gereinigt .

Der Schutz vor Anſteckung und vor Weiterverbreitung muß deshalb mehr durch Belehrung ,

durch ein angemeſſenes Verhalten erzielt werden .
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h. Die Ruhr .

Bon der Nuhr blicb das Land diefe 5 Jahre hindurch und läuger ſchon vollſtändig

verſchont.

i . Die Blattern .

Weiter haben wir der Blattern zu gedenken. Sie ſind diejenige Krankheit , welche ſeit

Jahren fortwährend zerſtreut im ganzen Lande vorkommt , bald nur in vereinzelten Fällen , bald

in gehäufterer Weiſe bis zu dem Ausdruck einer Epidemie , ſelten bei Ungeimpften , deren es immer

nur wenige gibt , als ächte Variola , faſt durchgängig in der durch die Impfung gemilderten Form

der Variolois , ſtets eingeſchleppt oder durch Anſteckung weiter verpflanzt , von deren jedem einzelnen

Falle die Sanitätspolizei Kenntniß erhält . Wir ſind deshalb in der Lage , jede Erkrankung , ſo⸗

fern ſie nicht verheimlicht iſt , zu erfahren , zu verzeichnen und ſanitätspolizeilich zu behandeln .

Wir haben bisher darauf ſtrenge gehalten , weil nur die vollſtändige Kenntniß der Zahlen

und Thatſachen es uns möglich macht , in einer immer noch in Frage geſtellten und noch nicht

abgeſchloſſenen Sache ſtets entſprechende faktiſche Nachweiſe bereit zu haben .

Da das Großherzogthum mit ſeinen langgeſtreckten Grenzen Nachbarn berührt , bei denen

nicht überall Impfzwang beſteht (Frankreich , Schweiz ) , oder wo er nur mangelhaft geübt wird

( Württemberg ) , ſo ſind Einſchleppungen nichts ungewöhnliches .

Die BlatternStatiſtik , wie ſie ſich in dieſen 5 Jahren ergab , ift mm folgende:

Im Jahr 1865 kamen Blattern in 42 Amtsbezirken von 59 vor , in größerer Häufigkeit

in den Bezirken von Konſtanz , Ueberlingen , St . Blaſien , Lörrach und Schopfheim , in beiden

letztern von Baſel übergetragen , wo ſie ſich zur eigentlichen Epidemie geſtaltet hatten ; Offenburg ,

Pforzheim , Bretten , Eppingen , Mannheim , Mosbach . Geſammtzahl 1081 , Sterbfälle 79 ; darunter

befinden ſich 25 Ungeimpfte mit 7 Sterbfällen . 1866 traten ſie in 47 Bezirken auf . Mehr als

vereinzelt geſchah dies in Lörrach ( 38 + ) , Shopfheim ( 27 F ) , Staufen ( 33 F ) , St . Bla -

fien ( 71 + ) , Müllheim ( 63 t ), Wolfach ( 42 F ), Offenburg ( 112 F ) , Raſtatt ( 23 + ) ,

Gernsbach , ( 97 + ), Ettlingen ( 69 + ) , Pforzheim ( 81 F 11) , Karlsruhe ( 32 + ) , Bruh -

jat ( 27 + ) , Wiesloch ( 170 + ) , Heidelberg ( 109 F ). Geſammtzahl der Erkrankten 1417 ,

der Sterbfälle 88, der Ungeimpften 65 , von denen 22 ſtarben .

1867 in 46 Bezirken in 210 Gemeinden . In einzelnen Bezirken ſeuchten die Blattern

durch viele Monate ohne Unterbrechung weiter , wenn auch nur mit einem ſteten Beſtande von

einigen Kranken . So in den Bezirken Engen ( 234 + ), Baden ( 140 F 15) , Ettlingen ( 153 7 19) ,

Gernsbach ( 225 f ) , Philippsburg ( 111 7 ) , Tauberbiſchofsheim ( 110 f ) , wozu wohl jedes⸗
mal noch eine Anzahl nicht bekannt gewordener Fälle zugezählt werden darf .

Geſammtzahl 1918 , Sterbfälle 99, darunter 71 Ungeimpfte , von denen 26 ſtarben .

Im Jahr 1868 treffen wir Blattern in 54 Amtsbezirken , das Jahr , welches die größte

Zahl der Fälle aufweist . Von einzelnen Bezirken treten hervor Villingen ( 146 f ) , Müllheim

ai . ) , Bühl ( 139 F 17) , Boxberg ( 104 f 11) , Heidelberg ( 130 f 11) , Tauberbiſchofsheim

＋ 16) .



Geſammtzahl der Blatterkranken 1948 , der Sterbfälle 137 , Zahl der erkrankten Un⸗

geimpften 64, wovon ſtarben 28 .

Im Jahr 1869 iſt ein bedeutender Rückgang bemerklich . Die Blattern traten nur in
43 Bezirken auf , bis zur epidemiſchen Verbreitung nur in Villingen ( 108 7 ) , Tauberbiſchofs⸗
heim ( 276 + 4 ) Walldürn ( 146 F 13) , Wertheim ( 110 ț 17) , mit Ausnahme des letztern
Bezirks in Fortſetzung des vorhergehenden Jahres . Geſammtzahl 1122 + 53 , darunter Un -

geimpfte 52 + 11 .

Es verdient erwähnt zu werden , daß im Amtsbezirke Durlach , wo ſeit einer größern
Reihe von Jahren durch den Eifer des Bezirksarztes , Medizinalrath Kreuzer die Revaccination
der Schulkinder ganz herkömmlich geworden , im einzigen Jahre 1867 ein mehr dls gang verein -

zeltes Auftreten von Blattern , 64, ſtattfand , während in den beiden letzten Jahren kein einziger
Fall fich ereignete , und in den beiden erſten noch bezeichnender vereinzelte Fälle nie weitere Ver —

breitung veranlaßten . ( Noch auffälliger iſt die geringe Betheiligung , welche Durlach ſelbſt in

unſerer jetzigen allgemeinen Blatternnoth behauptet . )Fae
ON Geſammtzahl der Erkrankungen in den vorgetragenen 5 Jahren beträgt ſomit 7486 ,

der Todesfälle 456 . Einzeln gerechnet beträgt die Zahl der Blatternerkrankungen Geimpfter
7209 , davon ftarben 362 , der Ungeimpften 280 + 94, ſonach

Geſannnterkrankungen . . . 7486 + 456 oder 6,4 %.
Erkrankungen Geimpfter . . . 7209 7 362 „ 50 %.

1ñAUlgeimpfter . 280 f 94 „ 33,40 ,

Solche Zahlen ſind die ſprechendſte Empfehlung der Impfung .
Bei keiner anſteckenden Krankheit hat die Staatsverwaltung ſo eingehende Schutzvor⸗

kehrungen getroffen als bei den Blattern , da einerſeits die unausgeſetzten Verheerungen Der
vorigen Jahrhunderte und dann die Möglichkeit einer nahezu vollkommenen Sicherung dazu
aufforderte .

Als erſte Maßregel der Vorbeugung beſteht der direkte Impfzwang im erſten Lebeusjahre ,
ſeit 1815 ( Miniſtver . v. 17 . April 1815 Rggsbl . Nr . . ) feſtgeſetzt , durch Poliz. Str . -G. vom
31 . Okt . 1863 , § 85 erneuert , durch Miniſtver . v. 30 . Mai 1865 geregelt . Bei der direkten

Durchführung desſelben hat man von den früheren weiteren indirekten Zwangsmitteln , dem Nach⸗
weiſe der Impfung gelegentlich der Schulaufnahme , der Verehlichung ꝛe. Umgang genommen .
Hiezu treten die polizeilichen Maßregeln zum Schutze gegen Weiterverbreitung bei wirklichem Aus⸗

bruch von Blattern . Die Zwangsvorkehrungen in dieſer Hinſicht wurden durch obige Miniſterial —
verordnung etwas ermäßigt , da man die Erfahrung gemacht hatte , daß man einem zu ſehr
ſtörenden Zwange ſich eher durch Verheimlichung der Krankheit zu entziehen trachtete . Es wurde

deshalb die früher durch einen eigenen Wächter geſicherte abſolute Abſperrung des Kranken und

ſeiner Angehörigen dahin gemildert , dağ die Abſonderung nur der Perſon des Krauken ſelbſt und
deſſen Wärter und zwar inſolange bei Strafvermeidung auferlegt wird , bis der Bezirksarzt oder
ſein Stellvertreter die Gefahr der Anſteckung für beſeitigt erklärt , und Räumlichkeit , Wäſche ꝛc.
in der vorgeſchriebenen Weiſe gereinigt und desinfizirt wurden . Während der Dauer der Krank —
heit hat . jedoch eine Warnungstafel an der Wohnung vor unwiſſentlichem Eintritte zu warnen ,
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Hausangehörige werden zur Revaccination aufgefordert . Die bei Strafe vorgeſchriebene Anzeige

jedes Blatternfalles durch die Angehörigen ſowohl , als vermöge ihrer allgemeinen Anzeigepflicht

durch die Aerzte ſichert den Vollzug dieſer Maßregeln .

Wenn dieſer gemilderte Zwang auch nicht geeignet ift , Die Weiterverbreitung ganz zu ver⸗

hindern , was jedoch auch der ſtrengere nicht im Stande war , wenn er ſelbſt häufig mangelhaft

ausgeführt und theilweiſe umgangen wird , fo find wir doh der Ueberzeugung , daß eine vollſtändige

Aufhebung desſelben eine größere Berbreitung der Krankheit zur Folge haben würde , die, wenn

auch nicht mehr ſo verheerend , doch immer noch 5 Prozent der Befallenen tödet . Auch der

ärztliche Ausſchuß , welchem der Entwurf zur Verordug . v. 30 . Mai 1865 zur Begutachtung vor⸗

lag , hat ſowohl mit dem Impfzwange als mit der Abſonderung der Blatternkranken ſich einver⸗

ſtanden erklärt .

Die Zunahme der Blatternkrankheit veranlaßte Großh . Miniſterium in einem Erlaſſe

v. 8. Mai 1868 uns zu beauftragen , mit dem ärztlichen Ausſchuſſe in Erwägung au giehen, ob in

der Miniftver . vom 30 . Mai 1865 dazu cin Anhalt liege . Die Urſache wurde aber mehr in

einem mangelhaften Vollzug und in Umgehungen derſelben erkaunt , worauf Großh . Miniſt . durch

Erlaß v. 26 . Okt . 1868 ſämmtlichen Bezirksämtern den Vollzug einſchärfte , zumal durch Be⸗

lehrung der Bürgermeiſterämter und durch ſtrenge Beſtrafung bei Uebertretungen .

Das Impfweſen.
Die Impfung wird im ganzen Lande regelmäßig jährlich zweimal in jeder Gemeinde

mit großer Genauigkeit ausgeführt und mit Pünktlichkeit kontrolirt , ſo daß kein Kind der Impfung

entgeht . Auch hat die von verſchiedenen Seiten gegen die Impfung begonnene Agitation noch ſo

wenig Boden gefaßt , daß ſie kaum je verweigert wird . Eher wirkt ein anderer Umſtand da und

dort ſtörend ein, wenn Frauen die Abnahme des Impfſtoffs von ihren Kindern zur Weiterimpfung

verweigern . Die periodiſche Vornahme der allgemeinen Impfung gehört zu den Amtsobliegen⸗

heiten des Bezirksarztes . Doch ſind durch die Miniſtver . vom 30 . Mai 1865 ſämmtliche Aerzte

zu impfen für berechtigt erklärt , was der Schwierigkeit der Kontrole wegen bisdahin niht gu -

läſſig erſchienen . Die Augehörigen des Impflings haben, falls derſelbe privatim geimpft wird ,

alsdann bei der allgemeinen öffentlichen Impfung nur den Nachweis hierüber zu erbringen , was ,

ſtatt der früheren Vorzeigung des Impflings , jetzt durch Vorlage des privatärztlichen Impfzeugniſſes

geſchieht . Von ſolchen Privatimpfungen wird hauptſächlich in den Städten Gebrauch gemacht. Für

jede Impfung mit Nachſchau erhält der Bezirksarzt eine von dem Betheiligten zu zahlende Gebühr

von 30 kr. , für den Eintrag der Privatimpfung aber eine ſolche von 15 kr . ( Miniſtver . vom

11 . Septbr . 1867 . ) ;

Um die Bezirksärzte fortwährend mit friſchem Impfſtoffe verſehen zu können , beſtehen

mit dieſer Obliegenheit ſeit Beginn der geſetzlich eingeführten Impfung 3 Impfanſtalten in

verſchiedenen Theilen des Landes , in Mannheim , Freiburg und Markdorf , denen eine Anzahl

Ortſchaften zur Impfung zugewieſen, und die von eigens angeſtellten Impfärzten geführt werden .

( Miniſtver . v. 30 . Mai 1865 . § 16) .
Da in neuerer Zeit , veranlaßt durch die Zunahme der Blatternkrankheit , theils aus hypo⸗

thetiſchen Gründen vielfach Zweifel erhoben wurden über die Wirkſamkeit des Impfſtoffes , als ob
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derſelbe durch ſeine immerwährende Humaniſirung an ſeiner Schutzkraft verloren habe , ſo ſuchten
wir , darauf eingehend , uns einer größern Verläſſigkeit desſelben zu verſichern . In der gleichen Abſicht

wurde bereits im Jahre 1836 in Bayern ein Syſtem eingeführt , wornach , da das Auffinden
von Kuhpocken an den Eutern der Kühe nur ſelten gelang , eine Rückimpfung der humaniſirten
Lymphe auf Kühe oder Kalbinnen ausgeführt wurde , um dadurch kräftigern Stoff zu gewinnen ,
das Syſtem der Rückimpfung , der Retrovaccination . Wir verſuchten dies auth bei uns ,
und ließen in mehreren Bezirken ſowohl mit ſolchem Stoffe als mit dem uns von dem f. bayer⸗
iſchen Zentralimpfarzte in München , Herrn Dr . Reiter , aus ſeiner Anſtalt überlaſſenen ,
Impfungen vornehmen . Wir ſtanden aber davon ab , dieſelbe allgemein einzuführen , da die ört⸗

lichen und allgemeinen Reaktionen bei einzelnen Impflingen ſo energiſch und bedrohlich wurden ,
daß wir fürchteten , dadurch das Anſehen der Impfung zu gefährden , während zugleich aus den

Veröffentlichungen der Blatternerkrankungen aus Bayern zu erſehen iſt , daß auch dort , wo ſämmt⸗
liche Impfungen nur mit Retrovaccinelymphe ausgeführt werden , die Blatternkrankheit dennoch
nicht beſſer verhütet wird als bei uns , der Schutz der Retrovaccinelymphe alſo nicht verläſſiger
iſt als der der humaniſirten .

Dieſen Schutz zu erhöhen , bietet ein ſicheres Mittel die Wiederholung der Impfung , die

Revaccination . Dieſelbe wie die erſte Impfung im Zwangswege allgemein einzuführen , wie
dies bei den eingerufenen Rekruten geſchieht , und der ärztliche Ausſchuß aus rein mediziniſchen
Gründen mit Recht beantragen konnte , haben wie in allen Staaten Erwägungen anderer Art

bisher nicht zugelaſſen . Dagegen wurde durch die öfter angeführte Impfverordnung eine Einrich⸗
tung getroffen , wornach die Schulkinder zur Zeit der Schulentlaſſung regelmäßig vom Bezirks⸗
arate gur unentgeltlichen Wiederimpfung aufgefordert werden . Die Maßregel hat in den verſchie⸗
denen Bezirken des Landes einen ſehr verſchiedenen Erfolg , indem in manchen Gemeinden faum
ein Kind ausbleibt , in andern dieſelben nur vereinzelt oder gar nicht ſich einſtellen . Doch iſt zu
hoffen , daß dieſe Einrichtung unter der Leitung umſichtiger Bezirksärzte und mit Beihilfe ver⸗

ſtändiger Lehrer immer mehr an Fortgang gewinnen wird .

Die bisherigen Ergebniſſe dieſer Revaccinationen zählten im Jahr 1867 — 8716 , 1868 —
5640 , 1869 — 5001 wiedergeimpfte Schulkinder . Da uns die Abnahme in einer von den Be⸗

zirksärzten beklagten ungenügenden Entſchädigung zu liegen ſchien , ſo wurde letztere für die Zu⸗
kunft erhöht .

In einem Impfberichte , welchen der Bezirksarzt nach geſchloſſener Impfung ſämmtlicher in

einem Jahrgange geborenen Kinder uns zu erſtatten hat , ſind die Namen ſämmtlicher Geborenen

und deren Impfung eingezeichnet und der etwaige Impfreſt nachgeführt . Die Zuſammenſtellung
geſchieht nach Normen , welche von uns in Verfügungen v. 18 . Juli 1865 und 18 . Novbr . 1868

feſtgeſetzt wurden . Dieſelben geben uns das Material , um daraus den Vollzug der Impfung
formell genau beaufſichtigen zu können .

Wir laſſen die Ergebniſſe in den Schlußzahlen aus den 5 letzten Jahren hiemit folgen :
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1864/65 .

1,728 154,653 | 1,100 57,481 14,386 | 2,056 26 | 16,468 | 41,013 ( 39,078 | 1,985

1865/66 .

1,855 | 54,704 | 1,071 [ 57,630 [ 16,275 | 2,160 | B4 [ 18,489 | 39,352 ( 37,404 | 1,948

1866/67 .

1,899 56,893 | 1,170 59,962 14,474 | 2,553 99 117,126 142,947 | 40,652 | 2,295

i 1867/68 .
|

2,069 - 152,984 | 1,020 ( 56,073 | 13,885 | 2,319 96 16,300 [ 39,773 38,015 1,758

1868/69 .

1,907 55,031 | 0,993 157,931 115,574 2,525 69 | 18,168 39,763 37,791 1,972

k. Die Krätze .

Bei Betrachtung der anſteckenden Krankheiten können wir noch der Krätze erwähnen .

Als dieſelbe früher in Folge der unruhigen Jahre und des erſten Krieges in Schleswig⸗

Holſtein im Lande ſehr überhand genommen hatte , ſo wurden durchgreifende Maßregeln dagegen

getroffen durch Miniſtverf . v. 12 . Juni 1851 ( Reggsbl . Nr . 37) . Ueberall wurden die in Arbeit

tretenden Gewerbsgehilfen und Dienſtboten amtlich unterſucht und die krätzig betroffenen in das

nächſte Spital zur Heilung verbracht , diejenigen Bezirke aber , welche fein folches beſaßen , waren

verbunden , auf gemeinſame Koſten wenigſtens eine Krätzſtube mit der vorgeſchriebenen Cii -

richtung zu unterhalten . Solche Krätzſtuben , wie die früheren Leproſenhäuſer , wurden an manchen
Orten Anfänge von kleinen Spitälern .

Die Maßregel , obwohl mit perſönlichen Beläſtigungen und gewerblichen Störungen verbun⸗

den , wirkte für die Vertilgung der Krätze ſehr vortheilhaft . Als die Krankheit vermindert und

hauptſächlich durch die indeß bekannt gewordenen ſichern und ſchnellen Heilmethoden nicht mehr fo
ſehr zu fürchten war , ſo wurde durch Miniſtver . v. 4. Oktbr . 1861 ( Reggsbl . Nr . 47 ) jene
frühere Verordnung , nachdem ſie ihre Wirfung gethan , aufgehoben . Dermalen gilt mir die all -

gemeine Beftimnumg des § 86, des Pol . - Str . - Gef. , wonach Dienſtboten , Gewerbsgehilfen , Fabrik⸗
arbeiter u. drgl . , falls ſie an einem anſteckenden Uebel leiden und mit Verheimlichung deſſen in

Dienſt treten , mit Strafe bedroht ſind .
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