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Beitrag zur Kenntniss des Aussatzes m Portugal und
seinen Colonien,

Von Dr. B. v. Kessler, Leibarzt des Konigs von Portugal.

‘Venn auch bei der Diirftigkeit der literarischen Materialien
fiber die Lepra in Portngal und seinen Kolonien sowohl der frii-
heren als gegenwirtigen Zeit eine in jeder Beziehung geniigende
Aufklirang nicht wohl gegehen werden kann, so diirften gleichwohl
die nachstehenden Notizen aus den bis jeizt bekannten Publicatio-
nen nicht ganz ohne Interesse sein und vielleichlt zur Vervollstin-
digung der Leprafrage in den verschiedenen Lindern Europas einen
kleinen Beitrag liefern.

Es wird allgemein und fir erwiesen angenommen, dass die
Lepra (Elephantiasis Graecorum) schon in der ersten Zeii der
Monarchie hiufig in Portugal herrschie und dass eben wegen dieser
Frequenz und der Furcht vor Ansteckung fast in allen mehr oder
weniger bedeutenderen Stidten des Landes Leproserien -existirten.

Diese fiir Kranke mit Aussatz (Mal de S. Lazaro) bestimm-
ten Spitdler fithrten den Namen Lazarusspitiler (Hospitags de 8.
Lazaro), wie auch die noch jetzt besiehenden so heissen. Man
nannte sie aueh Gafarias, Asyle fiir Leprose,” flir mit Gafeira
(vom arabischen Gafa = lepra) behaftete Kranke, obwohl man hier
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unter der generischen Bezeichnung Gafeira vielfache verschieden-
artige, chronische Hautiibel verstand und noch versteht.

In spdterer Zeil gingen die in grosser Anzahl im ganzen
Lande existirenden Lazarusspitdler ein, wahrscheinlich weil man
entweder ihrer wegen Abnahme der Krankheit nicht mehr bedurfte,
oder sich von deren Nichicontagiositit {iberzeugte. Sie wurden
grisstentheils den Casas da Misericordia in den respectiven Orien
incorporirt sammt ihren nicht selten betriichtlichen Einkiinften;
andere wurden eingezogen, noch andere gingen spurlos mit ihren Ti-
teln und Fonds verloren. Einige wurden in prachtivolle Klgster
umgewandelt oder zu anderweitigen kirchlichen Zwecken verwandt.
Nur von einer geringent Anzahl einst bestandener Leproserien haben
sich diirfiige Nachweise ihrer friilheren Existenz erhalten.

Gegenwiirtig gibt es nur in Porto, Coimbra und Lissabon Spi-
tiler fir Leprakranke. Die Leproserie in Porto, fiir 12 Kranke
beiderlei Geschlechis ‘bestimmt, wird von der Casa da Misericordia
daselbst administrirt. Die Leproserie in Coimbra kann 18 Kranke
fassen. Das Lazarusspital Lissabons, wo Aussatzkranke aller Ge-
genden Portugals Aufnahme fanden, wird weiter unten ausfiihrlicher
besprochen werden. Von den portugiesischen Inseln hat Madeira
ein Aussatzspital, ein gleiches die Insel Terceira.

Die Hiufigkeit des Vorkommens der Lepra in Portugal ver-
anlasste den poriugiesischen Arzt B. A. Gomes®), auch in wei-
teren Kreisen riihmlichst bekannt durch seine Schriften iiber China,
Ipecacuanha und Hautkrankheiten etc., den ersten portugiesischen
Cortes im Jahre 1821 eine Denkschrift zu iibergeben mit dem An-
trage, dass gesetzliche Bestimmungen getroffen wiirden zur Vermin-
derung und wo mbglich ghnzlichen Vertilgung dieser in Portugal
noeh so hdufigen, hartnickigen, scheusslichen und in der Regel
lethalen Krankheit. Er trigt darauf an, 'die Ehen der Leprosen
wenigstens mit gesunden Personen zu verbieten und die drei noch
hestehenden Leproserien des Landes in angemessener Weise zu
reformiren. Drei Aussaizhduser seien fiir die Zahl der im ganzen
Lande vorkommenden Leprakranken ausreichend: eins in Porto

*) Bernardino Antonio Gomes, Memoria sobre os meios de diminuir a
Elephantiase em Portugal etc, Lishoa, 1821.
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fiir Leprose der Provinzen Minho und Traz os Montes, das andere
in Coimbra fiir die Provinz Beira, das dritte in Lissabon filr die
siidlichen Provinzen Estramadura, Alemtejo und Algarvien, und bei
der allgemein adoptirten Nichtcontagiositit der Lepra solle das
letztere zu einem Krankenhause fiir alle Hautkrankheiten eingerichtet
werden. Auch auf Gomes Veranlassung liess die oberste Admi-
nisirationsbehdrde (Intendencia geral da Policia) damais an alle
Orishehdrden des Landes den Befehl ergehen, iiber die Anzahl der
Leprosen und Leproserien Bericht zu erstatten. Diese Berichte
blieben aber fiir den beabsichiigten Zweck nutzlos, weil Hautkrank-
heiten der verschiedensten Art aufgenommen wurden und darin
eine unentwirrbare Confusion der Begriffe iiber Morfea, Lepra, Ele-
phantiasis, Gafeira ete. ete. herrschte. Der Wahrheit nahe kom-
mend, glaubt Gomes, die Gesammtheit der Leprosen in Portugal
damals auf 800 bestimmen zu konnen.

Vielleicht ist Portugal gegenwiirtig noch eins der europiischen
Linder, wo die Lepra am hiufigsten vorkommt; sie ist hier in-
digen und selbst in einzelnen Localititen endemisch, wie z. B. im
Thale von Lafoés. Die Provinzen Beira, Estremadura und Algar-
vien haben die meisten Krapken aufzuweisen und die Ufer des
Tajo und Mondego scheinen die Pridilectionslocalititen Portugals
fiir die Lepra zu sein, obwohl sie auch in den iibrigen Provinzen
mehr oder weniger beobachtet wird. Auf der Insel Madeira und
den Azoren ist die Krankheit eine nicht ungewthnliche Erscheinung,
nicht minder auf den portugiesischen Kolonien in West- und Ost-
Afrika und den nahe gelegenen Inseln und hier' meist unter den
Negern. — »

In Algarvien herrsehi die Elephantiasis jetzt weniger hiufig,
als in friheren Zeiten, doch scheint sie noch heute hier endemisch
zu sein. Oliveira *) und mit ihm andere Aerzte Algarviens schul-
digen das heisse Klima dieser Gegend als die Hauptursache der
Entwickelung und Verbreitung der Kranklheit an und bemerken,
dass, obwohl dieselbe fast ginzlich aus dem iibrigen Europa ver-
schwunden sei, sie fortbestehe in Granada, Andalusien und Algar-

*) A A Oliveira Soares, Da Elephantiase dos Gregos ou lepra tuberculosa.
Jornal da Seciedade das sciencias medicas de Lisboa. Tom. VL p. 3.
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vien, weil das Klima dieser Provinzen dem Arabiens und Aegyp-
tens sehr #hnlich sei. Andere Aerzte Algarviens halten fiir beson-
ders wichtige &tiologische Momente den Missbrauch fetter und
gesalzener Fische. Die Krankheit kommt hier mehr bei den Kiisten-
bewohnern und bei Individuen der niedrigen, diirfligen Volksklasse
vor, die fast ausschliesslich von Fischen leben, als bei Individuen
im Innern des Landes und in besseren Verhiltnissen. Minner sind
der Krankheit mehr unterworfen als Weiber.

Die Mehrzahl der Aerzte Algarviens ist von der Nichtcontagio-
sitit der Krankheit tiberzengt, obwoh! es nicht an solchen fehlt,
die eine Absonderung der Leprdsen rathen und den Leproserien
das Wort reden. Man beobachtet hier verheirathete leprbse Min-
ner, ohne dass ihre Weiber und Kinder das mindesie Zeichen einer
ghnlichen Krankheit haben; andere Leprise leben in bestindiger
und intimer Gemeinschaft mit Eliern, Geschwisiern und Freunden,
ohne irgend eine nachweishare Uebertragung der Krankheit. In
therapeuntischer Hinsicht wird empfohlen, die Kranken wo mbglich
in glinstigere hygienische und Alimentirverhilinisse zu versetzen,
und der Gebrauch der Schwefelthermen von Monchique, welche
leichtere Fille heilen und den Gang der schon fortgeschrittenen
Krankheit hemmen sollen. — Es existirien in mehreren Orten Al-
garviens Leproserien. 1492 wurde eine in Lagos gegriindet, aber
sowohl diese als die anderen sind spurlos verschwunden. —

In der Provinz Beira war und ist noch heute das Thal von
Lafoés der Hauptsitz der:Lepra. Zwei Aerzte dieser Gegend, J.
Baptista*®) und Pinheiro d’ Almeida®**) haben {iber die dort
herrschende Krankheit geschrieben und nachstehende Ansichten
ausgesprochen,

Das Thal von Lafoés ist von einer Bergkette eingeschlossen,
im Sommer der brennenden Sonnenhiize, im Winter empfindlicher
Kilte und starken Winden ausgesetzt. Die Zahl der in demselben

*) J. A, Bizarro, Extracto de uma memoria inedita, existente no Archivo da
Sociedade das scienc. medicas de Lisboa sobre a Morfea de Lafoés, escripta
pelo Dr. Joaquin Baptista. Jorn. d. sc. m. de Lisboa, Vol VIL p. 260.

#*} J. Pinheiro d’Almeida, Reflexofs & Memoria, publicada sobre a Iepra
de Lafods. Jornal da socied. das sc. m. de Lisboa. Vol. VIIL p. 81.
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gelegenen kleineren und grisseren Ortschaften belduft sieh auf 471.
Die Bewohner derselben leben, was Nahrung, Kleidung und Woh-
pung betrifft, in den armseligsten und abscheulichsten Verhilinis-
sen. Das Volk ist schmuizig, mehr aus Gewohnheit und Erziehung,'
als aus Diirftigkeit. Der grisste Theil desselben gehi barfuss, klei-
dei sich in Lumpen, schiift in wollene Decken gehiillt ohne Beti-
tiicher auf Stroh und Haidekraut in elenden Hiitten mit Stroh-
diichern, meist ohne Rauchfang. Die Wohnungen sirotzen von
Schmutz und Unrath. Die tiigliche Nahrung ist schlecht, man ge-
niesst gewdhulich Maisbrod, das aus Spekulation schlecht zubereitet
wird, um weniger zu essen, eine miserable, mit ranzigem Fett
oder stinkendem Speck zubereitete Suppe und verfaulien Stock-
fisch, wie man ihn gewdhnlich, weil wohlfeiler, bei den Verkidufern
vorfindet. DBohnen werden selten genossen, frische Gemiise gibt
es nicht. Eine Hauptnahrung sind die Sardinhas (Clupea spraltus
Lin,), von denen man sich zur Zeit, wo sie in grosser Quantitit
~gefischt werden und wohlfeil sind, einen Vorraib verschafft. Sie
werden zu diesem Zweck einige Tage mit oder ohne die Intestina
in Salzwasser gelegt, dann ausgedriickt und in besonderen Fissern
fur den spiteren Gebrauch aufbewabrt. Frische Fische sind wegen
der Entfernung vom Meere seliene Erscheinung und gelangen im
Sommer gewthnlich verdorben hierher.

Die Zahl der Leprisen dieser Gegend wird auf 300 angege-
ben; in einigen Orten gibt es eine grossere Anzahl derselben, in
anderen gar keine. Die Krankheit ist h#ufiger in den westlichen,
nord- und stidwestlichen Theilen des Thales. Am gewshnlichsten
kommi{ die Lepra crustacea und squamosa vor, weniger hiufig die
tubereulosa.

Die Krankheit entwickelt sich vorzugsweise vom 45. Jahre an
und weiter hinauf, bald im Centrum von Familien, wo sie schon
existirte, bald in anderen, wo sie nie war; aunch beobachtet man
sie, obwohl ausnahmsweise hereditir, vom Vater auf den Sohn for-
erbend. Die drmere Klasse ist ihr am meisten unterworfen, selten
befallt sie Familien in giinsiigen Lebensverhiltnissen.

In itiologischer Hinsicht ist Almeida nicht der Ansicht sei-
nes Collegen Baptista, dass nehmlich die Lage des Thales von
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Lafoés, das zwischen Berghiigeln gelegen, im Sommer ungemein
heiss, im Winter Husserst kalt ist, die Hauptursache der Lepra
in dieser Gegend sei, da in derselben Provinz es im Winter weit
kiiltere, und im Sommer weit heissere Gegenden gibt, welche dessen-
ungeachtet die Lepra als hiufige Krankheit nicht aufzuweisen haben.
Diess gili namenilich von den zwischen Viseu und Almeida und
an den Abhingen der Estrella gelegenen Lokalitliten. Wichtiger
als Lepra erzeugende Ursachen sind demselben Verfasser, im Ein-
verstindniss mit Baptista, die obenerwdbnien antihygienischen
Lebensverhiltnisse der Bewohner des Thales von Lafoés, nament-
lich die schlechte Nahrung, Wohnung und Kleidung. Ausser der’
Lepra kommen hier verschiedene andere chronische Hautiibel hiu-
fig vor, namentlich Flechten jeglicher Art, die ohne Zweifel aus
denselben Ursachen entspringen.

Gegen die Krankheit wandte Almeida mit Nuizen Swediaur's
Arsenikpillen oder Poderi’s Pilulae asiaticae an. Ist die leprise
Affection aber einmal entwickelt, so bleibt sie in der Regel un-
heilbar. Darum kommi Alles aunf Verhiitung der Krankheit an.
Umgestaltung der schlechten Gebriduche dieses Landstriches durch
entsprechende hygienische, medicinisch - polizeiliche Maassregeln
wiirden die Krankheit sicherlich vermindern, vielleicht ginzlich
vertilgen.

Baptista rith als Priservativmittel: Pfarrer und Lehrer sol-
len Reinlichkeit predigen, die Voga soll schiffbar gemacht werden,
damit Kalk zum Héuserbau importiri und Leinwand exportirt werde,
Kartoffeln seien zu cultiviren zum Ersatz fiir die gewthnliche Nah-
rung von verfaulten Sardinhas. Die Autorititen sollen die ge-
briuchliche Bereitung und Aufbewahrung derselben sireng verbie-
ten und tiberhaupt die Qualitit der Nahrungsmittel beaufsichiigen und
fiir Badeanstalten, Baumpflanzung und Weincultur Sorge tragen, —

Auf der Insel Madeira werden Leprakranke hiufig beobachtet,
und obwohl keine besondere Lokalitdt fiir die grossere Hiufigkeit
der Krankheit' nachgewiesen werden kann, sollen doch nach der
Aussage des Arztes des dortigen Lazarusspitals in Funchal hiufi-
ger Leprdse aus der Gegend Lombada da Porta do Sol in’s Laza-
reth kommen. Man schreibt auf Madeira die Krankheit auf Rech-
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nung schléchter Nahrungsmittel, namentlich gesalzener Fische und
des Genusses von Inhame (Arum colocisia Lin.) schlechter Qua-
litit, womit wan sich 3 bis 4 Monate des Jahres erndhrt. Die
Krankheit ist hier hiufig hereditir; es gibt kein Beispiel von Con-
tagiositit. Das Hospital in Funchal ist eher ein Asyl als Kranken-
institut. Die medicinische Hiilfe beschrinkt sich auf intercurrirende
andere Krankheitszustinde oder auf Milderung einiger bedenklicher
Zufille. Das Hospital hatte 1852 26 Kranke beiderlei Geschlechts,
bisweilen steigt die Krankenzahl bis auf 34. Die Kranheitsformen
sind dieselben, welche man in dem Lissaboner Spital vorfindet,
meist Lepra tuberculosa, hiochst selien Elephantiasis Arabum. —
Das Hospital 8. Lazaro in Lissabon. Die Epoche der
Grindung dieses Spitals ist nicht mehr nachzuweisen. Das Hlteste
bekannte Document ist vom Jahre 1437, unter der Regierung des
Konigs Eduard (Dom Duarte), demzufolge dieses Hospital damals
schon Jahrhunderte existirt habe. Es war seit seinem Ursprunge
dazu bestimmi, leprose Kranke aufzunehmen und zu versorgen,
wozu e5 eigene betrichtliche Einkiinfie hatte. Mit der Zeit wur-
den diese aber durch schlechte Verwaltung verschleudert, und das
Hospital gerieth in den jimmerlichsten Zustand. Bis auf die neueste
Zeit war die ganze Administration in den Hiinden der Municipalitit
Lissabons. Ein Verwalter (Almoxarif), der selbst auch den Kran-
kendienst verrichtete und das &rztliche Personal gouvernirte, war
das Factotum. Der die Oberaufsicht fiihrende Provedor liess sich
selten im Spitale sehen, von Fiscalisation war nicht die Rede, kurz
Krankenhaus und Kranke waren t(ibel beraithen bis zu der kurz
dauernden Epoche, in welcher A. B. Gomes sich an die Spitze
der Administration des Hospitals stellte. Aber auch er sah seine
philanthropischen Bemiihungen zur Verbesserung des Hospitals an
Iniriguen aller Art scheitern und musste das Hospital seinem lei-
digen Schicksal tiberlassen. 1821 sah sich die Staatsregierung ge-
nothigt, die Schuiden des Hospitals zo bezahlen und durch Dekret
vom 26. Mirz 1822 wurde ein Theil der Einnahme des Getreide-
platzes fiir die Unterhaltung des Spitals bestimmt. Troiz eines
entsprechenden Reglements vom 25. August 1826 blieben die un-
erhrien Missbriuche in der Verwaltung des Hospitals und der
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Versorgung der Kranken dieselben, so dass sich die Municipalitit
veranlasst sah, durch Edict vom 19. Juni 1837 eine Commission
zu ernennen, welche Bericht und Gutachten ither den Zustand des
Hospitals abstatten und Reformvorschilige machen sollie. Die vor~
geschlagene neue Organisation adoptirte die Municipalitét und er-
liess den 31. August 1837 ein ausfiibrliches Reglement, das bis
1844 in Wirksamkeit biieb, ohne den friiheren leidigen Zustand
abzuindern. Nun erpnannte die Staatsregierung eine #rziliche Com-
mission Behufs der Reform des Lazarusspitals, und auf Grund der
Vorschlige dieser Commission erschien das Dekret vom 14. Sep-
tember 1844. Diesem zufolge erbielt das Spital eine nene Orga-
nisation und Direction. - Der erste Artikel besiimmte, dass das
Lazarusspital mit allen seinen Gerechtsamen und Einkiinften dem
allgemeinen Lissaboner Krankenhause S. José incorporirt sei und
in Zukunft ein Filialspital des letzteren sein solle. Die iibrigen
Bestimmungen, namentlich dass das Lazarusspifal eine wirkliche
Heilanstalt fitr Hautkrankheiten sein solle und nicht allein ein Asyl
fiir Leprose, blicben bis 1851 leere Wiinsche. Seit dieser Zeit
hat man einige Reformen im Spital gemacht, namentlich ein Bade-
local, einen Saal fiir akute Hautkrankheiten eingerichtet, Gasbheleuch-
tung eingefiihrt, fiir bessere Kleidung und Nahrung der Kranken
Sorge getragen und stalt des frither beliebien monatlichen Wech-
sels des behandelnden Arztes einen permanenten angestelli.

Das Spital liegt in der Nihe des S. Joséspitals und hat Raum
fiir 60 Kranke, 40 minnlichen und 20 weiblichen Geschlechts;
jeder Kranke kostel monatlich mit Einsehluss der Verwaltungs-
kosten 4997 Reis, ungefihr 28 Francs.

Die Leprakranken kommen aus fast allen Punkien Portugals
in das Spital, ohne dass eine Localitit vorzugsweise zum Contin-
gent der Krankenzahl beitriige.

Wir geben im Nachfolgenden in nuce die Ansichien und Er-
fahrungen der am Lazarusspital Lissabons zu verschiedenen Epochen
fanctionirenden Aerzte nach den vorliegenden bekannt gewordenen
Publicationen.

B. A. Gomes, der, wie oben erwiihni, kurze Zeit am Spital
Arzt war, rilhmt sich in seiner Schrift fiber Elephantiasis, vielleicht
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von allen derzeitig lebenden Aerzten die meiste Erfahrung iiber
die fragliche Krankheit zu haben, wozu ihn seine Reisen in Por-
fugal und dessen Kolonien und sein vieljakriger Aufenthalt in Bra-
silien nicht ohne Grund berechiigen. Gomes ist Anticontagionist,
statuirt verborgene, sehr wahrscheinliche und unzweifelhafle Ur-
sachen. Es ist ihm wahrscheinlich, dass warmes und feuchies
Klima zur Erzeugung der Elephantiasis beitragen. Unsauberkeit
und Schmutz, sowohl in Befreff des Kirpers als der Wohnung,
scheinen fiir sich allein nicht hinreichende krankmachende Ur-
sachen zu sein. Nicht unwahrscheinlich sei es, dass schlechte
Naﬁrungsweise zur Erzeugung der Krankbeit beitrage, aber fir sich
allein nicht hinreiche. Die Hauptquelle der Elephantiasis sei Erb-
lichkeit. Die Krankheit bricht aus bei Kindern leproser Eltern, und
wenn diese Kinder, wie es gewthnlich der Fall ist, nicht friib -
sterben, entwickelt sich das Uebel kurz vor oder nach der Pubertiit.
Zeigt sie sich vor der Pubertit, so hemmt sie auffallend die Ent-
wickelung dieser; der Bart bleibt aus, die Statur klein und die
Potenz retardirt. Bei Midchen verzdgert sich der Eintritt der-Men-
struation. Gewdhnlich endigt die Krankheit letbal nach vieljihri-
gen Leiden, hiufig mit Verstiimmelung der Nase und Extremititen.
Gomes hilt mit anderen Autoren die E. Grageorum uwnd Arabum
fir grundverschiedene Krankheiten und bezeichnet letztere wie
Avicenna mit Elephancia. Er unterscheidet Elephantiasis vulgaris
(tuberculosa), E. leuceforme (anaesthetica), E. abnormis. (Gafeira),
E. mutilans¥).

Dr. Beirdo *¥), seit 1851 mehrere Jahre Arzt und Director
des Lazarusspitals, hat sich das Studinm der Lepra sehr angelegen
sein lassen uud seine Ansichten und Erfahrungen in einigen Bro-
schiiren und Journalariikeln verdffentlichi. Es werden 50 Krank-
heitsfille ausfiihrlich mitgetheilt, unter denen 2 Fille von E. Ara-
bum, 1 von Ichthyosis, 1 Herpes, 1 PsSoriasis, 2 nicht niher be-
stimmte. Die ilbrigen 43 Fille von Elephantiasis Graecorum waren

*} B. A. Gomes, Ensaio dermosographico etc. Lishoa, 1820.

*) C. M. F. da Silva Beirdo, Memoria acerca da Elephantiase dos Gregos
e de varias outras molestias da pelle, tratadas no Hospital de S. Lazaro em
Lisboa no Biennio de 18511852,
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Objekte wiederholter Beobachtung und Heilversuche. Die Lepra,
welche sich in dem Hospital vorfindet, gehdrt zu Alibert's Lepra
tuberculosa, verschieden nach Intensitii, Ausbreitung, Sitz und
Dauer.

Fiir eins der wichiigsten Symptome hilli Beirdo die Ani-
sthesie. Von den wirklich leprisen Kranken zeigten kaum zehn
nicht anisthetische Symptome. In der Mehrzahl der Fille folgen
und begleiten sie die Krankheit, selten gehen sie derselben voraus.
Die Andsthesie ist nicht die einzige Sensibilititsstorung; zuweilen
wird Jucken der Haui, Ameisenkriechen und Schmerz, beobachtet;
in anderen Fillen verbindet sich An#sthesie mit heftigen Schmer-
zen an anderen Siellen. Wenn aber die Seansibilitdtsstorung sich
anders als dureh An#sthesie manifestirt, so ist meist eine andere.
Krankheit als Elepbantiasis vorbanden, entweder Flechten, syphili-
tische Exantheme, oder andere Hautaffectionen. Die Anisthesie ist
ein schiitzbares diagnostisches Symptom der Elephantiasis selbst in
Perioden, wo die Krankheit mil anderen tuberkuldosen Hautleiden
verwechselt werden konnte. Gewdhnlich erscheint die Anisthesie
zuersi an den Fiissen, spdter an den Hinden, selten am Rumpfe,
mii Ausnahme der Stellen, wo sich Tuberkeln oder Hauiflecke ge-
bildet haben. Bei Tendenz zur Heilung ist meist die Anisthesie
eins der ersten Symptome, welches sich bessert.

Beirdo hélt die Krankheit nicht fir hereditir. Von den 43
Leprosen im Spital konnten kaum 5 den Nachweis liefern, dass
Mitglieder ihrer Familien an der Krankheit gelitten und auch spi-
tere wiederholte Erfahrungen haben ihm gezeigt, dass nur aus-
nahmsweise ein” Kranker angibt, ein Mitglied seiner Familie sei
damit behaftet gewesen. B, ist ferner in #tiologischer Beziehung
der Ansicht, dass nicht immer die Loealitdt, aus der die Kranken
kommen, als krankmachende Ursache angeschuldigt werden konne;
hiufig kommen indess Kranke aus Gegenden, die gleiche Krank-
heitsmomente aufzuweisen haben. Es sind diess niedrige, feuchte,
dem Meere, den Fliissen oder grossen Seen nahe gelegene Orte
mit feuchter Atmosphire, variabler Temperatur. Die Bewohner
dieser Gegenden, uamentlich die diirftige Klasse, ernihren sich
ausschliesslich von Fischen wund Schalthieren in . gewdhnlich
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schlechter Beschaffenheit, ein Umstand, der zur Erzeugung der
Krankheit von Wichtigkeit sei, zumal Familien derselben Localiti-
ten in giinsiigen Verhiltnissen von Elephantiasis frei bleiben.
Gleichwohl ist Beirdo weit enifernt, eine bestimmte exclusive
Nahrungsweise, z. B. gesalzeune Fische, Inhame schlechter Qualitit
als einzige, ja selbst als wesentlich contribuirende Krankheitsursache
anzunehmen, um so weniger, .als in sehr vielen Fillen eine solche
Nabrung nicht nachzuweisen ist und in Gegenden Portugals, wie
z. B. in einem grossen Theile der Provinz Beira, viele Bewohner
derselben fast ausschliesslich von gesalzenen Fischen leben, ohne
an irgend einer Hautkrankheil zu leiden. Ja es gab, wie bekannt,
in Portugal religiose Corporationen, wie die Karthduser und Car-
meliter, die ihren Institutionen gemiss immer Fische essen muss-
ten, ohne dass sie, so viel man weiss, an Elephantiasis gelitten
hitten. Ob die Vaccine als Priservativ der Lepra zu beirachten
sei, wagt Beirdo bei der unzureichenden Anzahl von beobachte-
ten Fillen nicht zu entscheiden. Von 50 Leprdsen waren kaum
16 geimpft.

Die therapeutischen Erfahrungen nach den im Lissaboner La-
zarusspital wiederholt angestellien Versuchen haben erwiesen, dass
die meisten gegen die fragliche Krankheit gertihmten Mittel vollsiin-
dig nutzlos sind, nur wenige eine anscheinende und voriibergehende
Besserung bewirken, keins aber die entwickelte Krankheit heile.
Nutzlos waren: Guano, Collodium, Ammonium carbon., Kali hydrojodi~
cum, Mercurialia, Oleum jecoris, Oleum testudinis, allgemeine Bider
mit Dec. foliorum Ricini. Nicht ohne Nuizen und Einfluss auf
Verminderung der Tuberkeln. blicb der fortgesetzte Gebrauch von
Arsenikmitteln, namentlich in Form des Fowler'schen Liquor, der
auch gegen die Aniisthesie sich niitzlich erwies. Von Erfolg war
die locale Application der Wiener Aetzpaste gegen die Tuberkeln.

Ueber die Wirkung der von brasilianischen Aerzten gegen
Lepra so sehr gertthmten Assacuumileh erklirt sich Beirdo zufolge
der gemachten Versuche®) dahin, dass dieses Mittel die Elephan-
tiasis auf wahrnehmbare Weise modificire und sehr vortheilhaft in

*) Jornal da Socied, d. s. m, de Lisboa, Volum [X, 1851, p. 43,
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vielen Fillen wirke, dass aber die Krankheit dem Mitiel in anderen
Fillen durchaus widerstehe und dass in Fillen von completer Heilung
Riickfille der Krankheit hiufig seien, Umstiinde, die zu dem Schluss
berechtigen, dass auch Assaclt nicht das wahre Specificum gegen
Lepra sei und Houllier’s Ausspruch (de morbis internis) ,con-
firmata Elephantiasis non curatur® noch heute gelte.

Branco®*), gleichfalls einige Zeit behandelnder Arzt am La-
zarusspital, sagt in Betreff des Assacti: dass es als Evacuans gegen
Lepra angewandi, den Fortschritt des Uebels hindere und den Zu-
stand bessere, es aber nicht radikal heile. Die Besserung erhalte
man in gleicher Weise durch irgend ein anderes Drasticum und
sie sei nicht Folge einer specifischen Wirkung des Assach *#).

Weit nittzlicher als alle vorgenannten Mitiel erwies sich die
Mineralquelle von S. Jode do deserto in der Nihe von Aljusirel in
der Provinz Alemtejo. Es ist éine schon in d#lterer Zeit gegen
chronische Hautiibel mit Erfolg angewandte kupfer-, antimen- und
arsenikhaltige Quelle. Auf Beirgo’s #¥%) Veranlassung wurde
1852, 1853 und 1854 eine Anzahl lepriser Kranker von Lissabon
nach der Quelle Aljustrel geschickt. Der innerliche Gebrauch der-
selben nebst Bidern war von ungew®hnlich giinstigem Erfolg, so
dass Beirdot) dieses Mineralwasser fiir eins der kriftigsten und
wirksamsten Mittel gegen leprtse Affectionen hilt. In einigen Fil-
len wurde dadurch Besserung der Krankheit in dem Maasse erzielt,
dass sie der Radikalkur fast gleichkomme. Constant erfolgie be-
merkbare Erleichierung des Uebels, und in hartnéckigen vorgeschrit-
tenen Fillen schien die Quelle die Krankheit stationdir zu machen.
Leider geschah irotz des ‘unverkennbaren Nutzens dieser Quelle
nichts zur Verhesserung des Badelocals, ja in Folge von Minen-
arbeiten in der Nihe der Quelle wurde diese verschiiitet, ohne dass

¥) Ebendaselbst p. 235 und A, Morfea e o Assach, Jornal dos faculiativos
militares. 1848. '
#Y} Jornal da sociedade das sc. m. de Lisboa. Vol.IX. 1851. p.72 (wo die
Behandlungsmethode der brasilianischen Aerzte exact angegeben).
) (. M. F. Beirdo, Relatorio geral dos melboramentos administrativos e me-
dicos no Hospital de S. Lazaro etc. Lisboa, 1853.
1) Gazetta medica de Lishoa. 1835. p. 153, 166,
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bis jetzt Maassregeln zur Wiederhersiellung derselben getroffen
wurden. Diess ist um so mehr zu bedauern, als in Folge der
von Beirdo publicirten wohlthiitigen Wirkung der Quelle Leprise
aus Tras os Montes, Alemtejo, Algarvien, und selbst aus Brasilien
sich nach Aljustrel begaben, um hier Heil zu suchen.

Lissabon, im October 1864.

XVIL
Beitrag zur Kenntniss des Rhiynchoprion penetrans.

(Pulex L. 1767. Rhynchoprion Oken (nicht Herrmann) 1815. Sarcophaga
Guilding mss. Westw. Dermatophilus Guerin 1836. Sarcopsylla
Westwood 1837.)

Von Prof. H. Karsien in Berlin.

(Hierzn Taf, VIII~IX.)

ﬂbgleich seit Oviedo*) und Ulloa®*) von jedem Reisebe-
schreiber der amerikanischen Tropengegenden iiber den Sandfloh
(Rhynchoprion penetrans) berichtet wird und Zoologen von Fach
denselben beschreiben: herrschen dennoch auch jetzt noeh, sowohl
iiber die Ari der Entwickelung, als auch iiber den Bau dieses in-
teressanten parasitischen Insektes noch mancherlei irrthiimliche An-
sichten, wodurch es gerechifertigt sein mige, hier noch einmal
dasselbe zu besprechen.

In der alien Welt kommt diess von Linné noch zur Gattung
Pulex gezogene Thier nicht vor; von dem Sandfloh Afrika’s, wel-
chen Adanson#**) beobachtete, wird nicht gesagt, dass er sich
in die Haut des Menschen einbohre und einniste, was der Ryncho-

*} Coronica de las Indias 1547. Fol. XXL
#*) Jorge Juan y Antonio Ulloa, Relacion historica del viaje a la america
meridional 1748. libro L ecap. VIIL. p. 88.
*#%) Adanson, Reise nach dem Senegal 1757.



