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XVIL

Medicinische Erinnerungen von einer Reise nach
Aegypten.

Von Rud. Virchow.

Wihrend eines achtwdchentlichen Aufenthaltes in Aegypten (vom 22. Febr,
bis zum 18, April) bot sich mir mancherlei Gelegenheit, den medicinischen
Verhiltnissen des Landes meine Aunfmerksamkeit znzuwenden. So viel auch
iber dieselben geschrieben worden ist, so scheint es mir, dass gewisse Ver-
haltnisse nicht geniigend bekannt oder wenigstens geschitzt worden sind.
Und doch sollte gerade in einem Lande, dessen Bedeutung als klimatischer
Aufenthalt so oft besprochen wurde, allen Einzelheiten eine gewisse Bedeu-
tung beigelegt werden.

Die Reise, welche ich mit Hrn. Schliemann gemeinschaftlich ausfibrie
und auf welcher uns fiir das Fayum die Begleitung des erfahrensten Kenners,
des Hrn. Schweinfurt zu Theil wurde, vollzog sich in wesentlich anderer
Weise, als sie gewdhnlich ausgefiihrt zu werden pflegt. Als ich am Morgen
des 22. Februar in Alexandrien landete, empfing mich Hr. Schliemann mit
der Eréffnung, dass wir sofort nach Cairo abreisen und auch von da gleich
woitergehen missten, da die Temperatur so hoch gestiegen sei, dass es kaum
moglich sein wiirde, unser Reiseziel, Nubien, noch zu erreichen, wenn wir
nicht die grosste Beschleunigung eintreten Hessen. Die Nachricht war doppelt
tberraschend fir mich, da ich auf einen etwas lingeren Aufenthalt in Alexan-
drien um so mehr gerechnet hatte, als ich eine frische und recht tiefe Fleisch-
wunde am linken Unterschenkel witbrachte. Als wir auf unserer Fahrt von
Triest am Abend des 18. Februar in Brindisi angekommen waren, war ich
in der Duukelheit iber ein auf dem Verdeck ausgebreitetes Schiffstau ge-
fallen und hatte mir durch das Aufschlagen auf einen eisernen Keil dicht
neben dem Schienbein, jedoch glicklicherweise ohne Verletzung des Knochens,
eine bis in die Muskeln dringende Wunde zugezogen; dabei war zugleich
eine grossere subcutane Vene gesprengt worden, was einen starken Blutver-
lust zur Folge gehabt hatte. In meinem Medicinkasten, den in gewohnter
Giite Hr, O. Liebreich personlich fir mich gefiillt hatte, befand sich vor-
treffliche Eisenchloridwatte, vermittelst deren os gelang, die Blutung mit einem
einzigen Verbande zu stillen; der sehr gefillige Schiffsarzt, Hr. Czerbany,
legte mir darauf so vortreffliche Compressivverbinde an, dass ich, nach Ab-
lauf eines durch schweren Sturm im ionischen Meere recht unbehaglichen
Tages, es schon am 20. wagen konnte, wieder auf das Verdeck zu gehen.
Immerhin war die Wunde schmerzhaft und durch die tzende Wirkung des
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Eisenchlorids in solcher Ausdehnung mit mortificirtem Gewebe bedeckt, dass
wir eine langere Schonung recht nothwendig erschien. Indess bei der Dring-
lichkeit der Vorstellungen meines Freundes Schiiemann entschloss ich
mich endlich, wenigstens den Versuch der Weiterreise zu wagen. So blieb
mir in Alexandrien nur noch Zeit, mir durch Hrn. Dr. Kulp einige Binden
und eine grssere Quantitdt von Jodoform besorgen zu lassen; dann begann
die Reise.

Es ging besser, als ich erwartet hatte. In Cairo trostete mich alle Weli,
ich solle nur nach Oberfigypten gehen, da heilten alle Wunden. Auch konnte
ich ohue grosse Beschwerden die ndthigsten Besuche machen. Schon am
24, Febr. sassen wir wieder auf der Eisenbahn und erreichten noch am Abend
in Siut (Assiut) den Postdampfer, wit dem wir (freilich nicht immer mit dem-
selben Schiff) ven da an unsere ganze Reise, bis wieder nach Siut zurick,
machten. Am Abend des 27, trafen wir in Edfu ein, und ich konnte schon
wieder einen neuen Versuch machen, was mein Bein leisten konnte: der
erste Eselsritt nach dem berfihmten Tempel fiel durchaus ginstig aus. Schon
am 28, waren wir in Assuan und am I. Katarakt,” in der Luftlinie fast
120 geographische Meilen von Alexandrien. Am nichsten Tage begann die
Fahrt auf einem anderen Postdampfer auf dem oberen Nil, diesmal unter
mancherlei Behinderung durch kriegerische Vorgénge, welche durch Einbriiche
der ,Derwische® oder genauer von Ababde hervorgerufen waren. Indess ge-
langten wir ohne persénlichen Schaden am 3. April nach Ballanye, einem
nubischen Dorfe neben den gewaltigen Felsentempeln von Abu Simbel, wo
wir 8 Tage verweilten. Dann fubren wir nach Wadi Halfa, der Grenzfestung
des jetzigen Agyptischen Reiches am Il Katarakt, unserem Endziele; dariiber
hinaus ist im Augenblick jeder friedliche Verkehr abgeschnitten.

Erst auf der Riickreise, die wir am 12, Mérz antraten, wurden lingere
Pausen gemacht, insbesondere in Assuan, Theben, Girgeh, im Fayum, end-
lich in Cairo und Alexandrien, wobei die nahere und fernere Umgebung
dieser Punkte besucht wurde. Meine Wunde reinigte und verkleinerte sich
unter bestindigem Jodoformgebrauch und sorgsamem Wechsel des Verbandes,
ohne dass eine mennenswerthe Eiterung eingetreten oder storende Wirkungen
des Jodoforms bemerkbar geworden wiren, und ohne dass im Gehen oder
Reiten mehr als gewShnliche Vorsicht angewendet wurde. Selbst ein zwei-
maliger Gstindiger Ritt im Fayum, das eine Mal zu Pferde, das andere
zu Esel, wurde vortrefflich ertragen. Immerhin schloss sich der letzie Rest
der Wunde erst in Alexandrien, aber ich darf sagen, dass ich eine feinere,
weniger merkbare Narbe niemals erzielt habe.

Dicse Eifahrung wird gerade fiir Reisende nicht ohne Interesse sein; sie
zeigt zur Genfige, welche unschatzbaren Vortheile die neuere Antiseptik
selbst unter solchen Complicationen bietet. Nicht einen einzigen Tag bin ich
durch eine Wunde, die beinahe 5 cm lang und 2 cm tief war, an der Theil-
nahme an beschwerlichen Beschiftigungen, welche meist den ganzen Tag in
Anspruch nabmen, gehindert worden.

Auch die grosse Verinderung in Klima und Lebensweise wurde mit
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iberraschender Leichtigkeit ertragen. Die Besorgniss, welche uns zu so
grosser Eile getrieben hatte, war nur zu begrindet gewesen. Die Temperatur
der Luft nahm rapide zu. Schon am ersten oberigyptischen Reisetage, am
24. Februar, hatten wir Mittags, in der Nihe von Minyeh, fiber 29°C.; am
25., auf dem Nil, Nachmittags 3 Uhr 289, Abends 249, am 26., als wir uns
Lugsor naherten, Mittags 32, Nachmittags 3 Uhr 36, Abends 31°% Die Mor-
gen waren, bel dem fast bestindig wehenden Nordwind, regelmissig kiihl.
Leider konnte ich die niedrigen Temperaturen nicht messen, da unser ge-
wohunlicher Thermometer zerbrochen wurde und mir nur ein neuer, fir die
Messung der Kérperwirme bestimmter und nach Art eines Aneroids einge-
richteter Patent-Thermometer blieb, der, obwohl sonst sehr sensibel, Tempe-
raturen unter 20° C. nicht mehr angab und hochstens bis zu 189 zu schitzen
gestattete. Nur zuweilen trafen wir fremde Thermometer, so dass wir ge-
legentlich auch eine niedere Temperatur bestimmen konnten. So las ich am
29. Februar in Philae Morgens um 6} Uhr 159 ab, aber schon um 9 Uhr war
es wieder 20. In Ballanye am 4. April hatten wir schon Morgens um 7 Uhr
22, gegen 11 Uhr 26°; wahrend wir im Felsentempel Abu Simbel weilten,
steigerte sich die Temperatur Nachmittags gegen 369, Freilich war Sid-
sturm, Chamsim. Abends blieb der Thermometer auf 27° stehen und erbielt
sich auf diesem Stande auch im Ziwmer des sehr dickwandigen Hauses, so
lange ich wach war. Freilich brach schon am nichsten Tage wieder der
Nordwind durch und zwar mit solcher Gewalt, dass wir nicht wagen durften,
unsere gewéhnliche Fahrt mit einer Feluka abwirts nach Abu Simbel zu
machen, aber die Temperatur sank sebr langsam und noch Abends 9 Uhr
am 5. betrug dieselbe etwas tiber 27°; erst am 6. sank sie Abends auf 259,
wihrend sie Morgens trotz des fortdauernden Nordwindes 22, Mittags
1 Uhr 30° betragen hatte. In den nichsten Tagen sank die Lufttemperatur
bei fortdauerndem Nordwinde erheblich, und obwohl sie Mittags bis gegen
279 sich erhob, so blieb sie doch Morgens fast immer unter 180 In Wadi
Halfa, noch etwas sidlicher als 220 N. Br., wurde es so kalt, dass die
englischen Offiziere der dortigen Rifle-Brigade, die uns am 11. zum Dinner
geladen hatten, nach dem Essen ein helles Kaminfeuer anmachen liessen, das
uns allen ungemein wohlthat. In Ermangelung anderen Holzes mussten die
Kisten, in welchen die Sendungen von Hause gekommen waren, das Brenn-
material liefern.

Die Warme nahm erst wieder erheblich zu, als wir auf unserer Rick-
reise in Lugsor (Theben) einen achitidgigen Aufenthalt nahmen. Am 18. Mirz
hatten wir schon Morgens 9 Uhr 320, Mittags 12 Uhr 340 Am 21.,.wo
der Thermometer bis 35° anstieg und noch Abends auf 279 stand, zog ich
es zum ersten Male vor, die Aussenexcursionen aufzugeben. Unsere heisseste
Zeit fiel auf die Tage vom 23.—25. Mirz, wo wir die Tempel von Denderah
und Abydos besuchten. Am 23. war der Morgen noch kiihl gewesen, aber
um 9 Uhr hatten wir schon 27, um 4 Ubr Nachm. 37°(C. In Abydos stieg
die Temperatur am 25. schon um 2 Uhr Nachm. auf 37 und erhielt sich
auf dieser Hohe auch noch Abends, nachdem wir nach Schéch Marzug, dem
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Landgute unseres koptischen Gastfreundes, zuriickgekehrt waren. Als wir
Mittags im Schatten der Tempelhalle in Abydos Kithlung suchten, drang von
der benachbarten Wiste ein so heisser westlicher Luftstrom herein, dass ein
lingerer Aufenthalt, selbst beim Liegen auf dem Fussboden, nur an solchen
Stellen mdglich war, die durch Querwinde die Circulation der Luft hinderten.

Es war dies dibrigens keineswegs ein locales Phianomen. Das Bulletin
hebdomadaire de 'administration des services sanitaires et d’hygiéne publique,
welebes in Cairo unfer der Redaction von Dr. Fr. Engel erscheint, notirte
fir Cairo folgende Maxima: am 23. Mirz 38%1, am 24. 4192, am 25. 3203,
und selbst in Alexandrien, wo der temperirende Einfluss des Meeres so fubl-
bar ist, betrug am 24. das Maximum 340,

Von da ab haben wir #hnlich hohe Temperaturen nicht mehr erlebt.
Selbst am Ostertage, am 1. April, und am Tage vorher, wo wir im Fayum,
in der Nihe von Gharaq, unsere Mittage auf dem Rande der Sahara bei
villiger Schattenlosigkelt zubrachten, stieg die Temperatur der Luft am 31. Marz
bis 820, am 1. April nur bis 29. Dann frat eine Ermissigung ein, so dass
selbst in der Wiiste vor der Pyramide von Hawara (am Labyrinth) am 3. April
die Mittagstemperatur nur 27° betrug. Der Tag unserer Rilckreise nach
Cairo, der 5. April, brachte noch einmal eine Steigerung bis 3297. Dann
sank die Temperatur, bis am Abend vor unserer Abreise nach Alexandrien,
am 14., ein sogenannter ,kalter Chamsim“ hereinbrach, der ein tiefes Herab-
gehen des Thermometers zur Folge hatte.

Wie gross die Temperaturdifferenzen an den einzelnen Tagen und na-
mentlich die Differenz zwischen Tag und Nacht gewesen ist, kann ich nicht
bestimmt angeben. Am stirksten diirfte die Erniedrigung in der Nacht vom
28. auf den 29. Marz gewesen sein, wo unser Schiff vor Assiut ankerte: es
war das einzige Mal, wo ich wihrend unseres Aufenthaltes in Aegypten
eine starke Thaubildung beobachtet habe. Das Oberdeck unseres Schiffes
tropfte von Thauniederschligen. Das Bulletin hebdomadaire verzeichnet
fiir den 28. Marz in Qairo ein Minimum von 99,2 und fir den 29. ein solches
von 119 Selbst innerbalb eines Tages haben wir Wechsel von 18—200
mehrmals erlebt. In Cairo betrug nach der officiellen Angabe die Differenz
zwischen Maximum und Minimum am 23. Marz 2496, am 24. 2499, am 30.
21°8, am 31. 2191, Daraus geht schon hervor, wie vorsichtig namentlich
der Fremde seine Lebensweise einzurichten hat, und wie triigerisch die Hoff-
nung ist, der Himmel Aegyptens werde jene Constanz der Temperatur brin-
gen, auf welche der Kranke rechnet.

Ich mdchte den Werth der mitgetheilten Erfahrungen nicht tber Gebiihr
erheben. Meine Angaben beziehen sich auf die Uebergangszeit vom Winter
zum Sommer, die sich ohne eigentlichen Friibling, aber unter schweren Krisen
vollzieht. Sie geben daher keinen Werthmesser fiir die eigentliche Winter-
zeit, welche der Fremde aufsucht, aber auch nicht fir den ausgemachten
Sommer. Trotzdem werden sie dazu beitragen, manche lfibertriebene Vorstel-
lomg zu missigen. Immerhin machen sie die Thatsache erkidrlich, dass
Brustkrankheiten, namentlich chronische Katarrhe, selbst Phthisen, auch unter
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der einheimischen Bevilkerung sehr verbreitet sind. Das Bulletin hebdo-
madaire berechnet die Todesfille an Pneumonie in den Stidten von Unter-
dgypten in der Woche vom 28.—29. Marz aunf 4,8, an Lungenphthise anf 7,
an anderen Krankheiten der Respirationsorgane auf 16,3 pCt. der Wochen-~
sterblichkeit; in der Woche vom 30. Marz bis 5. April lauten die entsprechen-
den Zahlen 4,4, 9,5 und 13,3. Noch in unserem nubischen Dorfe waren
chronische Bronchialkatarrhe so gewdhnlich, dass meine Biichse mit Pulv.
Liquir. compos. schnell eine Berihmtheit erlangte. Auch Rachenaffectionen
mit Mandelanschwellung kamen unter der Besatzung unserer Schiffe in recht
heftigen Formen mehrfach zur Erscheinung. Wir selbst hatten das Gldick,
bis auf starke Schnupfenanfille villig freizubleiben.

Wie ich denke, war dieses Wohlbefinden nicht zum wenigsten dem Um-
stande zuzuschreiben, dass ich mir das Verhalten der Eingebornen zum Vor-
bilde nabm. Sie sind vorsichiig genug, jedem grosseren Wechsel der Tem-
peratur eine Aenderung in ihrer Bekleidung folgen zu lassen. Sobald die
Luft kihl warde, legten alle ihve grossen mantelartigen Ueberhiinge an.
Glicklicherweise hatte ich den mir von vielen Seiten ertheilten Rath, nur
einen Sommertberzieher mitzunehmen, nicht befolgt, und mein dicker Winter-
iiberzieher leistete mir vortreffliche Dienste, wenn die Kihle des Morgens
oder Abends empfindlich wurde. Der Abendaufenthalt auf dem Oberdeck des
Schiffes, bei dem herrlichen Sternenhimmel oder gar bei Mondschein an sich
von entziickender Schénheit, gab uns schon bei 220 C. das Gefiilhl héchster
Behaglichkeit; unter 20° empfanden wir die Luft bereits kihl. Andererseits
hatte ich sehr bald empfunden, welche Wohlthat es ist, bei so anhaltender
Hitze der Verdunstung der Haut jeden Vorschub zu leisten. Ich hatte
eines meiner Unterkleider nach dem anderen abgethan und zualetzt nur noch
ein leichtes wollenes Hemde und ebenso leichte, helle, wollene Oberkleider
behalten. So fihlte ich wmich jeder Steigerung der Temperatur einiger-
maassen gewachsen. Ein guter bengalischer Aloehut machte den Sonnen-
schirm dberflissig und gewihrte dadurch den Armen volle Freiheit der
Action.

Am meisten dberraschend fir mich war es, dass selbst bei den hohen
Mittagstemperaturen niemals ein féihlbarer Schweiss meine Hant bedeckte.
Wenn ich wich ruhig verhielt, so fehlte auch in der gréssten Hitze jede
Spur von eigentlicher Feuchtigkeit an der Oberfliche des Korpers. Selbst
beim Reiten und méssigen Gehen trat kein Schweiss ein. Wir haben in
voller Mittagsgluth die kahlen Abhinge des Kalkgebirges von Theben mit
ihren endlosen Grabkammern durchwandert, wir sind dber den steilen Ge-
birgsriicken, der das Thal der Kénige (Bab-el-Moluk) von dem Deir-el-Bahari
trennt, zu Fuss hintbergestiegen, wihrend die volle Sonne des Nachmittags
auf uns brannte, wir waren bei Medinet-Madi am Saum der Sahara viele
Stunden in glihender Hitze, und doch schwitzte ich nicht. Nur wenn ich
mich an einer anstrengenden Arbeit betheiligte, wie sie z. B. bei der Unter-
suchung von Gribern auf den alten Nekropolen zu leisten war, begann der
Schweiss und zwar recht reichlich zu fliessen. Dabei bemerke ich ansdriick-



366

lich, dass die gewdhnliche Trockenheit der Haut nichts Léistiges an sich
hatte, dass sie, im Gegentheil, ein Gefiibl des Wohlbehagens mit sich brachte.
Es erklirt sich das, wie ich denke, aus dem Uwstande, dass in Wirklichkeit
nicht etwa die Hautabsonderung cessirte, sondern dass nur die austretende
Feuchtigkeit von der trockenen Luft so schnell absorbirt wurde, dass sie
als solche nicht zur Rrscheinung kam.

Diese Trockenheit der Luft, welche sich natiirlich auch dem Boden mit-
theilt, ist so gross, dass es in Oberigypten und Nubien kaum zum Regnen
kommt. Oft genug sahen wir von Novdwesten her iiber der Wiiste Wolken
aufsteigen und sich dber den Himmel verbreiten, so dister und gewaltig,
dass man bel uns mit Sicherheit Regen oder Gewitter erwartet haben wirde.
Aber jedesmal zerstreute sich das GewGlk wieder, und obwohl wir eigentiich
den ganzen Tag im Freien zubrachten, so ist es mir doch nur einmal in
Nubien vorgekommen, dass ein einziger Tropfen auf meine Hand fiel, und
in Oberiigypten ein zweites Mal, dass ich zwei Tropfen auffing. In Theben
hatte es seit dem Herbst 1886 dberhaupt nicht geregnet, und wenn aueh in
langen Zwischenviiumen einmal ein Platzregen eintritt, so geschieht dies doch
so selten, dass maun Jahre lang von einem solchen Ereigniss erzihlt. In
Nubien giebt es Meuschen, die niemals Regen sahen. Erst in Unterigypten
und neuerlich auch in Cairo kommen meteorische Niederschlige haufiger vor.
Auch wir geriethen auf der Rickfahrt von Helwan nach Cairo in einen klei-
nen Regen, den einzigen, den wir in Aegypten erlebt haben, und sahen
iber dem Mokhattam einen herrlichen Regenbogen ausgespannt. Ob es
richtig ist, dass das Klima von Cairo sich geindert hat, wie tan behauptet,
und ob daran die starken Anpflanzungen von Baumen Schuld sind, die man
seit den Tagen Mehemet Ali’s vorgenommen hat, mag dahingestellt sein; das
ist Thatsache, dass der Regen genau genommen erst in der Breite von Cairo
anfingt. Die misstrauischen Gemither folgern daraus, dass das Pflanzen
von schattengebenden Biumen ein Gewaltact gegenfiber dem Genius des
agyptischen Landes sei. In dem benachbarten Badeort Helwan hat man
daber schon angefangen, die mneueren Hiuser in die baumlose Wiste zu
stellen und jede Bepflanzung aus ihrer Nahe fernzuhalten.

Zweifellos erfreut Aegypten wegen seiner trockenen Luft sich mancher
sanitiren Vorziige, so namentlich des Mangels an Malaria. Wer, mit
den gewdhnlichen Vorstellungen iiber die Hygieine heisser Lénder erfillt,
sich zu einer Agyptischen Reise mit reichen Schitzen vou Chinin ausristet,
der wird walrscheinlich seine Vorrithe unvermindert wieder heimbringen.
Malariakrankheiten sind in Aegypten fast unbekannt. Abgesehen von eini-
gen Districten im Delta, namentlich in der Nahe der grossen, unseren Haff-.
bildungen vergleichbaren Seen, ist das Land frei von Wechselfieber. Die
genannten Seen sind erst in historischer Zeit zu ihrer jetzigen Grosse ge-
langt, indem die Ausfliisse des Nils versandeten, wihrend das Meerwasser
gelegentlich eindringt. Daher haben fast alle diese Seen, so namentlich der
grosse Menzaleh-See, Brakwasser. Jeizt beschiiftigt wan sich ernstlich da-
mit, diese Stauseen auszutrocknen und den mit Salz durchtrinkten Boden
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wieder auszusissen. Mit grossem Kostenaufwande ist diese Arbeit durch
Mr. Grant an dem See von Abukir in den letzten Jahren ausgefiibrt wor-
den; als wir am 17. April unter seiner Leitung den ehemaligen Seeboden
durchritten, fanden wir eine Strecke von 31000 Acres ganz trocken gelegt.
In Oberiigypten und Nubien fehlen Sumpfbildungen, soviel ich sehen konnte,
ginzlich; nur ganz kleine Tiimpel finden sich hie und da in der Nihe des
Nils. Sonst siebt man nur die Reste der ehemaligen heiligen Seen bei den
Tempeln und kleine, bis in das Grundwasser ausgetiefte, kiinstliche Teiche
in der Nihe der Dérfer und Stadte.

Bedenklicher ist die Angelegenheit des Trinkwassers. Obwohl das
Nilthal fast dberall reich an Grundwasser ist und dieses leicht erreicht wird,
so dass zahlreiche Schépfbrunnen (Schakiyen), deren horizontale Rider durch
Biiffel oder Rinder bewegt werden, das fir die Berieselung der Aecker im
Sommer erforderliche Wasser heraufbeférdern, so ist dieses Wasser seines Salz-
gehaltes wegen doch als Trinkwasser fiir Menschen unbrauchbar; jedenfalls gilt
es als ungesund. Sisse Quellen sind so selten, dass die vorhandenen seit
iltester Zelt sich einer grossen Berithmtheit erfreuten. Die bekannteste ist
das Wasser von An oder On, in unmittelbarer Nghe des alten Heliopolis,
wohin das alte Testament die Anfinge der Thitigkeit von Moses und die
spitere Sage einen Ruheplatz der heiligen Familie auf ihrer Flucht nach
Aegypten setzt; zur Erinnerung daran wird bei dem Dorfe Matariye, 8 km
norddstlich von Cairo, noch gegenwirtiz eine 200 Jahre alte Sykomore ge-
zeigt, welche an der Stelle einer uralten Vorghngerin gepflanzt sein soll, in
deren Hoblung die heilige Familie Schutz vor ihren Verfolgern fand. Auf
der Citadelle von Cairo selbst wird noch ein alter Brunnen, 86 m tief in den
Felsen getrieben, der sog. Josephsbrunnen, gezeigt, in den man auf ge-
deckten, spiralférmig herumlaufenden Galerien, die in dee Felsen hinein-
gearbeitet sind, bis zur Mitte hinabsteigen kann; der tiefere Theil ist grossen-
theils verschiittet. Der Brunnen soll ein etwas salziges, aber doch trinkbares
Wasser enthalten haben. Sein erste Herstellung verliert sich in das Dunkel
der Tradition.

Die grossen Stidte haben in neperer Zeit angefangen, Wasserleitungen
wit Filtration anzulegen, so namentlich Cairo, Alexandrien, Assiut u. a. Sie
entnehmen das Wasser dem Nil, und obwohl nicht immer ganz vorwurfsfrei,
ist dasselbe doch mindestens als ein brauchbares Trinkwasser zu bezeichuen.
Im Uebrigen ist ganz Aegypten aunf direct geschopftes Nilwasser angewiesen,
das hie und da durch private Sorge filtrirt, sonst aber ganz ungereinigt genossen
wird. Ueberall ist es die Aufgabe der weiblichen Familienmitgleder, das Wasser
aus dem Nil herbeizuschaffen, — eine zum Theil recht beschwerliche Arbeit,
denn das Wasser wird in grossen, enghalsigen Thonkriigen auf dem Kopfe
getragen und zuweilen auf Entfernungen von einer halben bis ganzen
Stonde. Selbst in Stadten fehlt es vielfach an allen Filtrireinrichtungen.
Trotz alles Widerstrebens bleibt daher schliesslich nichts Anderes ﬁlirig,
als sich dem allgemeinen Brauche zu fiigen. Selbst auf lingere Tages-
touren, z. B. in das thebanische Todtengebirge, nimmt man vom Nil Mid-
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chen mit, welche kleinere Wassergefiisse aus porésem Thon auf dem Kopfe
tragen.

Nun mag es sein, dass zu anderen Zeiten das Nilwasser klarer ist,
allein wihrend der ganzen Dauer unserer Reise hatle es stets ein tribes,
etwas briunliches Aussehen und sah im Glase hdéchst unrein aus. Auch die
Kingebornen sind ‘nicht ganz ohne Besorgniss, dass in dem Wasser Schid-
lichkeiten enthalten seien. Gelten doch sogar die Nilfische vielfach als un-
gesunde Nahrung, und so mag es sich auch erkliren, dass ihr Genuss den
alten Priestern verboten war. Immerhin darf man zugestehen, dass das Nil-
wasser, auch abgesehen von seiner ,Siisse“, das verhiltnissmissig beste Ge-
trank darstellt. Die Arbeiter, welche fern vom Nil das Feld bestellen miissen,
haben manchmal keine Wahl; sie trinken das Wasser der Schakiyen oder
das Wasser stehender Timpel, wie es sich gerade darbietet.

Unter den Krankheiten, welche dem Trinkwasser zugeschrieben werden,
“steht obenan die Infection mit dem Distomum haematobium oder, wie es
jetzt meist zur Erinnerung an seinen Entdecker genannt wird, der Bilhar-
zia haematobia. Bald wird das unfiltrirte Nilwasser selbst angeschuldigt,
bald das Wasser stehender Timpel. Irgend eine Gewissheit iber diesen
Punkt ist bis jetzt nicht gewonnen, und es ist auch nicht wahrscheinlich,
dass sie durch blosse Anamnesen gewonnen werden wird. Ich habe daher
den agyptischen Collegen vorgeschlagen, zunichst eine beglaubigte Statistik
der Orte aufzustellen, an welchen die Bilharzia bei Menschen hiufiger vor-
kommt, und dann eine weitergehende Localuntersuchung zu veranstalten.
Es scheint so, als ob gewisse Plitze im Delta mehr exponirt sind, indess ist
die Infection doch auch bei Personen beobachtet worden, die friher Ober-
dgypten nicht verlassen hatten.

Die praktische Werthschitzung der Krankheit ist allerdings in neuester
Zeit sehr gesunken. Einerseits hat Hr. Fouquet (Note sur le traitement
des accidents produits chez Phomme par la présence dans l'organisme de la
Bilharzia. Extr. de la France médicale. 1885, T. 1. No. 57 et 58) eine, allem
Anschein nach wirkungsvolle Behandlung gefunden; er giebt innerlich Extr.
Filicis maris und macht in schwereren Fillen Sublimatauswaschungen der
Blase. Von einem seiner Fille (Observ. XV), der schon im Jahre 1885 be-
handelt war, constatirte Hr. Ines, ein sehr befihigter junger Beobachter,
walrend der Dauer meines Aufenthaltes in Cairo (8. April), dass er keinen
Riickfall gehabt habe.

Andererseits hat die weitere Beobachtung herausgestellt, dass die Wirkung
der Bilharzia auf den Organismus bedeutend dbertrieben worden ist. lhre
grosse Haufigkeit war schon durch die ersten Beobachter festgestellt worden,
nur dass die Statistik derselben vielleicht etwas ibertriebene Zahlen ergeben
‘hatte. Aber es ist richtig, dass unter einer méssigen Anzahl von Personen
stets einer oder der andere herausgefunden werden kann, der Embryonen oder
Eier im Harn hat. In der medicinisehen Schule geniigte ein Appell an die
gerade anwesenden Eleven, um sofort einige mit Bilharzia behaftete Individuen
zur Stelle zu schaffen. Selbst einer der Professoren hatte bis vor Kurzem daran
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gelitten.  Todesfille, welche durch die Bilharzia veranlasst sind, gehéren zu
den Seltenheiten, zumal wenn man die Autopsie genau macht. So fand sich
bei meinem ‘ersten Besuche in der medicinischen Schule ein Todter vor, der
Bitharzien-Harn gelassen hatte; der Director der Schule, Isa Pascha, hatte
die grosse Freundlichkeit, selbst die Section in meiner Gegenwart zu machen.
Es fand sich, dass die dbrigens frischen Gerinnsel in der Pfortader ganz mit
grossen Bilharzien durchsetst waren, und zwar sonderbarerweise nur mit
ménnlichen; trotz der grossten Sorgfalt konnte kein einziges weibliches
Exemplar, sei es in Verbindung mit einem minnlichen, sei es getrennt da-
von, entdeckt werden. Aber es zeigte sich, dass der Mann an Carcinoma
vesicae mit Hydronephrose, Hypertrophie des Herzens und Ascites fibrinosus
(letzterer ohne Spuren von Bilharzien-Eiern oder -Embryonen) gestorben war.

Freilich hat sich ergeben, dass, wihrend man friher die Eier der Bil-
harzia nur in der Schleimhaut der Blase und des Rectum kanute, dieselben
anch in anderen inneren Organen vorkommen. Sehr schéne Priparate davon
sah ich bei Dr. Kartulis, einem sehr genauen Beobachter, der sie schon
friher in der Leber selbst, in den Nieren, der Prostata und den Gekrds-
driisen beobachtet hat (dieses Archiv 1885. Bd. 99. 8.139). Er zeigte mir
jetzt auch Praparate aus der Lunge, wo sie in kleinen mikroskopischen
Heerden oder auch vereinzelt sitzen. Aber man nimmt nicht immer wahr,
dass sie Stérungen von Bedeutung in ihrer Umgebung hervorrufen. Immer-
hin verdient ihr Studium weitere Aufmerksamkeit, zumal da noch viel fehit,
um ihre gesammte Lebensgeschichte zur Anschauung zu bringen. Nachdem
durch Hrn. Wortabeth (dieses Archiv 1880. Bd. 81. 8. 578) auch in Syrien
ein Paar Fille beobachtet worden sind, darf wohl angenommen werden, dass
der Verbreitungsbezirk dieses Helminthen ein ungleich grisserer ist, als an-
genommen war. Auch weist das Auffinden von Bilharzien bei Hausthieren
im Delta darauf hin, dass in der That fussere Uebertragungen die Infection
vermitteln.

Allem Anschein nach reibt sich an die Bilbarzia ein anderes Entozoon
an, welches Dr. Kartulis (dies. Arch. 1885. Bd. 99. S. 145. Taf. IV. Fig. 5.
1886. Bd. 105. 8. 521. Taf. XVII) bei Dysenterie gefunden hat. Ich sah bei
ihm im arabischen Spital zu Alexandrien vortreffliche Priparate seiner ,Amo-
ben®, und ich darf wohl, ohne seiner zu erwartenden Publication unliebsam
vorzugreifen, hinzufiigen, auch aus Leberabscessen, welche nach Dysenterie
enistanden waren. Der Gedanke liegt hier noch niber, dass es gerade un-
reines Trinkwasser sein dirfte, durch welches die Infection vermittelt wird.
Praktisch hat diese Beobachtung wahrscheinlich eine sehr grosse Bedeutung,
denn die Dysenterie gehért zu den hiufigsten und schwersten Krankheiten
Aegyptens, wie so vieler anderer tropiseher und subtropischer Linder. Das
Bulletin hebdomadaire fithrt in der Woche vom 23.—29. Marz allein aus
den Stadten Unterdgyptens 46 Todesfille = 9,2 pCt. der Gesammtmortalitis,
in der Woche vom 30. Mirz bis 5. April 43 = 8,2 pCt. auf. Dazu kommen
aus den Stidten Oberfigyptens noch 13 + 13 = 26 Fille.

Das Anchylostomum will ich nur beiliufig erwihnen, nachdem

Archiv f. pathol. Anat, Bd. CXIIL ‘Hft. 2. 24
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durch die europiischen Beobachtungen sicher gestellt ist, dass die Ver-
breitung desselben durch Trinkwasser, das durch Ficalstoffe verunreinigt
ist, vermittelt wird. Aber ich darf wohl nicht unerwihnt lassen, dass auch
die Filaria sanguinis in Aegypten nicht ganz selten ist und dass auch
bei ihr der Verddcht nahe liegt, dass ibre Verbreitung dem Trinkwasser
zu verdanken ist.

Viélleicht darf man hier weiterhin auch den Abdominaltyphus
(enteric fever, fidvre typhoide) nennen, dessen Vorkommen in den #gypti-
schen Stidten mir durch die besten Beobachter bezeugt worden ist. Ins-
hesondere wird Cairo als infect bezeichnet. Nicht ganz selten erkranken
Fremde nach kurzem Aufenthalt daselbst. Die Schilderungen von dem
Zustande der Kloaken und der Kanile in dieser Stadt sind in der That
granenhaft. Dr. Abbate-Pascha (Questions hygieniques sur la ville du
Caire. Institut Egyptien. 1882. 27. Mai) hat freilich nachgewiesen, wie
grosse Fortschritte in dieser Richtung das Sanititswesen der Stadt unter
den letzten Regierungen gemacht hat, allein auch er erkennt an, dass recht
viel zu thun dbrig blieb. Mir liegt ein Mémoire sur I'assainissement et
le drainage de la ville du Caire 1837 vor, welches der gegenwirtige
(reneralinspector des Sanititswesens, Hr. H.R.Greene-Pascha ausgearbeitst
hat. Darin wird nicht nur der unglaubliche Zustand der Hauptkanile,
sondern namentlich die ganz unerhérte und noch immer bei Neubauten
befolgte Methode, direct unter den Hausern umfangreiche, auf Infiltra-
tion des Erdbodens berechnete Senkgruben anzulegen, offen dargelegt und
dringend Abhilfe verlangt. Diese wirde nach .der aufgestellten Berech-
nung eine Ausgabe von 480,750 £ oder, wenn man die Aunsfihrung einer
Gesellschaft tibergibe, einen jihrlichen Zuschuss von 51,289 £ erfordern.
Aber der traurige Zustand der dgyptischen Finanzen hat bis jetzt jeden
Weg der Abhilfe durch den Staat verschlossen, und der natirliche Weg,
den Gemeinden selbst derartige Aufgaben zuzuweisen, wird nicht eher be-
treten werden konnen, als bis man sich entschliesst, den Gemeinden
die Selbstverwaltung dberhaupt und damit auch die eigene
Verantwortlichkeit zu gewahren und sich dafir mit einer
strengen Staatsaufsicht zu begniigen. Bis jetzt scheut man sich,
diesen Schritt zu thun, der sicherlich in einer absehbaren Zeit gethan
werden muss, wenn gegen die schlimmsten Uebelstinde auch nur in sani-
tiren Dingen Abhiilfe verschafft werden soll. So lange als alle Gemeinde-
aufgaben den Hinden einzelner, vom Staate bestellter und in hohem
Maasse abhingiger Personen anvertraut sind, wird ein gedeiblicher Zustand
nieht erzielt werden.

Man kann dem nicht entgegenstellen, dass die Pest, welche seit den
Zeiten der rémischen Herrschaft so biufig in Aegypten gewiithet hat, seit
1844 aus dem Lande verschwunden ist. Denn die alte Meinung, dass die
Pest eine endemische Krankheit, ein Product des agyptischen Bodens und
T.ebens gewesen sei, war bel genauer Betrachtung eine sehr willkirliche.
Allerdings ist selbst Pruner (Die Krankbeiten des Orients. Erlangen 1847,
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S. 389) so weit gegangen, die Confagiositit der Pest zu leugnen, weil er
einzelne sporadische Falle in pestfreien Jahren beobachtete. Aber er ge-
steht zu, dass die Diagnose gerade bei solchen vereinzelten Fillen eine
recht schwierige war, und das Vorkommen derartiger Fille, selbst wenn
die Diagnose ganz sicher gestellt wire, wiirde nicht mehr beweisen, als
das Vorkommen einzelner Fille von Pocken. Umgekehrt lasst sich nicht
verkennen, dass auch die vereinzelten Fialle sich leichier erklirven lassen,
wenn man die Contagiositdt und die Einschleppung, z. B. von Syrien oder
Arabien oder Tripolis, zulasst. Das Authéren der Pest in Aegypten coin-
cidirt in bemerkenswerther Weise mit dem Erldschen derselben in den
genannten Lindern, von wo in neuerer Zeit auch nur ganz vereinzelt
und zuletzt gar nicht mehr Pestfalle bekannt geworden sind. So gern
ich daher anch zugestebe, dass zahlreiche hygieinische Verbesserungen in
den #gyptischen Stidten stattgefunden haben, so kann ich doch nicht
finden, dass die sanitire Lage der Bevolkerung sich in so wesentlichen
Stiicken gebessert hat, dass man daraus das Erléschen der Pest ablei-
ten darf.

In Betreff des Vorkommens der acuten Exantheme in Aegypten
ist von jeher eine Unterscheidung der einzelnen Krankheiten gemacht
worden. Prunér war der Ansicht, dass die Poeken eine genuine afrika-
nische Krankheit seien, wihrend er von dem Scharlach und noch mehr
von den Masern anerkannte, dass sie selten seien und. gegen Siden dber-
haupt verschwinden. Was die erstere Annahme betrifft, so mag sie dahin
gestellt bleiben; Thatsache ist, dass im Augenblick fusserst wenige Pocken-
falle in Aegypten angezeigt werden und dass die vorkommenden sich nicht
anders verhalten, als bei uns auch. Aber auch Masern und Scharlach sind
recht selten geworden. Von dem letzlerem sagte Pruner (S. 120) vor 40
Jahren, es gei so selten, dass man lange an seiner Existenz génzlich ge-
zweifelt habe; erst 1844 und 1845 seien haufigere Falle beobachtet worden.
Derartiges ereignet sich auch jetzt zuweilen, aber schwerlich wird man
umhin konnen zu schliessen, dass Aegypten ein wenig giinstiger Boden
fir diese Art von infectiésen Krankheiten sei.

Anders verhlt es sich mit den ansteckenden typhésen Fiebern,
deren genauere Diagnose erst durch die modernen Fortschritte in der
Kenntniss dieser Krankheiten gesichert worden ist. Friher sind gewiss
viele solche Erkrankungen der Pest zugerechnet worden, jedoch haben die
besseren Beobachter, wie Griesinger, kein Bedenken getragen, das Vor-
kommen jenes merkwiirdigen Geschwisterpaares, das so oft in den ,Hunger-
pesten® vereinigt aufiritt, des ¥leckfiebers und des Riickfallfiebers,
in Aegypten zu statuiren. Fir die Recurrens ist durch Dr. Fr. Engel
(Berliner klin. Wochenschrift 1884. No.47) der Nachweis der Spirochaete
im Blute geleistet und damit die Identitdt der #gyptischen Fille mit den
europdischen gesichert worden. Mr. F. M. Sandwith (St. Thomas Hosp.
Reports Vol. XVI) hat spiiter beschriinkte, aber schwere Epidemien sowobl
von Reeurrens, als von Typhus fever (Fleckfieber) gemauer beschrieben.

24>
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Es mag geniigen, auf diese verdienstlichen Arbeiten hingewiesen zu haben;
Fortschritte in der Erkenntniss der Aetiologie derselben sind durch dieselben
nicht gemacht worden. Nur das dirfte hervorzuheben sein, dass die Haupt-
epidemien von beiden Fiebern, die Mr. Sand with besthrieb, in dem Ge-
fingniss von Turrah, etwas sidlich von Cairo, und im Delta auftraten.

Unter den chronischen Tnfectionskrankheiten ist Lues so hiufig, dass
Mr. J. G. Rogers, Surgeon General Egypt. Army, mir erklirte, er halte
jeden chronischen Fall so lange fiir syphilitisch, bis das Gegentheil be.
wiesen sei. Indess dirfte dies doch nur fir die Stidte und namentlich
fir die verkehrsreichen Stidte gelten; unter der Landbevilkerung in
Nubien und Oberdgypten habe ich eigentlich nichts der Art gesehen. Be-
‘sonders reich an den mannichfaltigsten Formen ist das arabische Spital
in Alexandrien. Hier sah ich unter anderen eine Negerin mit grossen
Vitiligo-Flecken, welche an manchen Stellen ein so ausgeprigt narben-
artiges Aussehen zeigte, dass mir der Verdacht auf eine syphilitische
Grundlage aufstieg. Auch ein Mann aus dem Fayum im Spital der medi-
cinischen Schule in Cairo hatte braune Flecke an Gesicht und Hals und
dazwischen Vitiligo, jedoech obhne Erhéhung. Ehenso blieben ein Paar
Fille in Ballanye (Nubien) mir &tiologisch dunkel: das eine war ein &lterer
Mann, unser Hausnachbar, mit einer fast zur Atresie gesteigerten narbigen
Stenose des Orificium ani; das andere eine Frau in mittleren Jahren,
welehe nach Ansicht ihrer Angehdrigen Kritze (wenn ich recht verstanden
habe, kakrds) haben sollte, in Wirklichkeit aber grosse, verwaschene,
schwirzliche Flecke mit leichter Verdickung der’ Haut an den Wangen
und Hinden zeigte, ohne dass es mir gelungen ware, Kritzmilben anfru-
finden. Ausgesprochene Merkmale von Lepra waren an ihr nicht zu ent-
decken.

Aeusserst verbreitet bei Knaben und Mannern ist noch immer Favus
innerhalb des behaarten Kopftheiles. Bei dem weiblichen Geschlecht habe
ich nichts davon geselien, dagegen zeigen schon ganz kleine Jungen grosse
Grindpatzen. Selbst in besseren koptischen Familien sind die Manner
nicht frei von kahlen Stellen, welche zwischen dem kurzgeschnittenen oder
geschorenen Haar sofort hervortreten, wenn sie ihre Kopfbedeckung, den
Tarbusch (Fezj, abnehmen. Die grosse Hartnickigkeit und Ausdehnung,
welche der Favus hiufig annimmt, erklirt sich gentigend aus dem Um-
stande, dass, mit wenigen Ausnahmen, sowoh] die Aegypter, als die Ber-
beriner, selbst wenn sie bei der Arbeit bis auf einen schmalen Lederschurz
nackt sind, doch eine weisse, dem Kopfe dicht anliegende Kappe (libde)
tragen, die sie fast niemals abnehmen. Eine solche Kappe, wie sie Gibrigens
schon auf ganz alten Wandgemilden abgebildet ist, wird auch kleinen Kin-
dern aufgesetzt, wenn auch nicht constant. Sie schifzt den geschorenen Kopf
vor den Wirkungen der Sonnenstrahlen, wenigstens in einem gewissen
Grade, aber sie schiizt nicht minder das Wachsthum und die Weiter-
wucherung der Grindpilze.

Vielleicht ist es gestattet, damit eine andere, schon sehr alte Frage
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in Beziehung zu bringen. Herodot (11, 12) erz&hlt, dass auf dem Schlacht-
felde von Pelusium, wo Kambyses den Psammenit besiegt hatte, die Schidel
der Aegypter denen der Perser gegeniiberlagen: wihrend diese so schwach
und gebrechlich waren, dass man sie leicht durch den Wurf eines Spielsteines
durchbohren konnte, erwiesen sich die dgyptischen so hart, dass sie kaum
durch den Schlag mit einem Feldsteine zertrimmert werden konnten.
Diese Angabe ist freilich schwer zu kritisiren, da in dem Heere Psamme-
nit’s zahlreiche Séldner aus Tounien und Karien dienten. Aber es war mir
sehr auffallend, dass auf dem ersten grossen Griberfelde aus rdmischer
Zeit, das ich in Aegypten sah, dem von Arsinoe (Crocodilopolis) im Fayum,
die Knochen der zerbrochenen Schideldicher so dick und hart erschienen, als
seien sie sklerosirt. Diese Eigenthiimlichkeit liesse sich wohl auf die thermi-
schen Einwirkungen der Sonne beziehen. An vielen Orten Oberigyptens,
namentlich in der Thebais, haben die Fellachen auf ihren kleinen Hdfen
gewaltige Apparate aus getrocknetem Lehm (Nilschlamm) erbaut, die einem
riesigen Pokal gleichen: ein mehrfach gegliederter solider Fuss tragt
oben eine weit ausgelegte, becherformige Schale mit hohem Rande, einem
flachen Champagnerglase #hnlich; da hinein werden die jiingsten Kinder
gesetzt, wenn die Eltern auf das Feld hinausziehen, und darin bleiben sie
ohne irgend ein Schirmdach oder sonstigen schattengebenden Ueberhang, der
directen Sonne ausgesetzt. Kinder von 2 und 3 Jahren sahen wir zahl-
reich auf den glihend heissen Schuttfeldern des thebanischen Todten-
gebirges um Mittag génrlich nackt umherspielen.

Diese armen Kleinen sind in entsetzlicher Weise von Fliegen geplagt.
Es ist erstaunlich, in welchen Schaaren diese Thiere, die tbrigens meist
ganz klein sind, im Laufe der Zeit ihre Gewohnheiten den Verhiltnissen
des Klimas angepasst haben. Sobald sie eines Menschen gewahr werden,
stiyzen sie sich sofort auf die feuchten Stellen seiner Korperoberfliche,
und da die Haut selbst gewdhnlich trocken ist, so sind es die nach aussen
gewendeten Ausliufer der Schleimhéiute, welche sie aufsuchen und welche
sie mit der grdssten Geschicklichkeit wiederfinden: die Augenspalte, na-
mentlich die Winkel derselben, die Nasenéffnung und die Lippen, besonders
die Mundwinkel. Bei den kleinen Kindern, die sich ihrerseits friih daran
gewbhnen;, bedecken sie haufenweise, ganz dicht gedringt, diese Plitze
und lassen sich nur sechwer vertreiben. Geschieht dies aber, so fallen sie
sofort bei den n#chststehenden Personen wieder auf diese Stellen. Natiir-
lich iben sie hier einen starken Reiz aus, aber sie fibertragen auch vor-
aussichtlich Ansteckungsstoffe.

Es schien mir, dass diese Einwirkung die Hauptursache der so un-
gemein zahlreichen und schweren Augenentziindungen (Conjunctivitides) sei,
welche so frihzeitig einen grossen Theil der heranwachsenden Jugend be-
fallen und nur zu oft zu Entziindungen und Geschwiiren der Hornhaut
fithren, aus welchen narbige Tribungen und Perforationen hervorgehen.
Das gewdhnliche Mittel gegen heftigere Entzindungen sind lange Scari-
ficationen der Schlifen- und Wangengegend, welche michtige Narben, wie
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von Tittowirungen, hinterlassen. Unter der grossen Zahl von Menschen
jeden Alters, bei denen ich dergleichen sah, erklarten die meisten, dass sie
die Narben aus friher Jugend triigen, und ich muss bezeugen, dass
nicht wenige unter ihnen ganz klare Augen hatten. War also die Scari-
fication auf Grund thatsichlicher Erkrankung angelegt, so muss man wohl
annehmen, dass sie einen wohlthitigen Einfluss auf die kranke Augen-
schleimhaut ausgeiibt hat.

Im Usbrigen war die Fliegenplage in Aegypten nicht so gross, als
ich nach den entsetzten Schilderungen friherer Reisenden erwartet hatte.
Wenn man es versteht, den gebriuchlichen, aus einem Palmenblatt ge-
machten Flisgenwedel einigermaassen geschickt zu benutzen und im ge-
schlossenen Raum die Thiere zu tddten oder zu verjagen, so lisst sich
ohne grosse Unbequemlichkeit leben. Die kleinen Mosquitos sind sehr
viel schlimmer: ein einziges dieser Thiere kann die Ruhe einer ganzen
Nacht rauben, indem es bei immer erneuten Anfillen eine grosse Zahl
rasch anschwellender Stiche anbringt. Glicklicherweise ist auch hier fliissi-
ges Ammoniak von schnellster Wirkung.

Was den Staub anlangt, so ist derselbe bei Sturm und namentlich in
der Eisenbahn sehr schlimm. Namentlich der feine Staub des getrockneten
Nilschlamms bedeckt mit seinem braunlichen Pulver alle Gegenstinde, die
Blatter des Buches, das man liest, die Nahrungsmittel, die man geniessen
will, und natiirlich auch den Kdrper und die Oberfliche der zuginglichen
Schleimhéute. In den Stidten kommt dazu der gleichfalls schr feine Staub
der Strassen. Da nur in Alexandrien, namentlich in den neuen Stadt-
theilen, ein regelmissiges Strassenpflaster, noch dazu aus grossen Stein-
platten, existirt, sonst aber Dorfer und Stidte, Cairo nicht ausgeschlossen,
einfache Lehmwege besitzen, so mag daraus mit der Zeit sowohl fir die
Augen, als fir die Respirationswege eine merkbare Schidigung hervorgehen.
Bei der Kiirze der Zeit, welche wir derartigen Einwirkungen ausgesetzt
waren, habe ich keine nennenswerthen Folgen an uns wahrgenommen.
Der Wiistenstaub ist so grobkornig, dass er recht empfindliche Einwir-
kungen hervorbringt, wenn er durch einen Sturmwind gegen den Korper
geschleudert wird.

Die Dorfbewohner, namentlich die Feldarbeiter, sind es gewohnt, die
Wirkungen, welche die Sonnenstrablen, die trockene Luft und der Staub
auf ihre Korper ausiiben, durch reichliches Einfetten der Haut mit Oel
zu méssigen. Die Frauen fetten auch ihr, in kleine Zdpfchen und ¥lechten
gelegtes, gewdhnlich bis zum Nacken reichendes Haar, nicht selten bis zum
Herabfliessen des Oels; in Nubien streuen sie am Schlusse eine feine Erde
darauf, so dass die ganze Masse zu einer steifen Kappe gesteht, die erst
nach Monaten neu auffrisirt wird, — eine Sitte, die wohl in der Herstel-
lung jener grossen Perriicken erkennbar ist, mit denen die alten Aegypter
ihr Haupt zu zieren gewohnt waren. Die Zahl der Oelfriichte, welche die
alten Aegypter zogen und welche zum grossen Theil noch jetzt angebaut
werden, ist sehr gross (Wilkinson The ancient Egyptians. Tond. 1878,
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I p. 399). Eine hervorragende Stelle darunter nimmt der Ricinus (Palma
Christi, arab. charwa) ein, von dem das bekannte Oel (engl. castor-oil, alt-
agyptisch tekem oder kiki) gewonnen wird. Schon Herodot IL 94 schil-
dert diese Cultur ausfiihrlich; er nennt den Strauch silhudmptov und giebt
an, die Aegypter siieten ihn langs der Rénder der Flisse und Seen und
gebrauchten das Oel zum Salben (dheivart). Sonderbarerweise behauptet
Wilkinson, Ricinus werde jetzt selten in irgend einem Theile des Landes
angebaut. Ich fand ihn im Gegentheil sehr hiufig: die michtigen, zuweilen
baumférmigen Stauden zogen sich, namentlich in Nubien, ganz wie zur
Zeit Herodot’s, in langen, schon von Weitem bemerkbaren Reihen am
Nilufer hin, selbst auf sehr trockenem, vom Wiistensande liberwehtem Bo-
den. Der Geruch der Leute wird durch diese Salbe nicht verbessert, da-
gegen scheint die Wirkung auf die Haut eine sehr wohlthitige zu sein.
Die Haut nimmt ein eigenthimlich weiches, zartes Gefiihl an. Irgend
welche Krankheiten, die etwa durch die Salbe hervorgebracht wiirden, habe
ich micht wahrgenommen. Den innerlichen Gebrauch des Oels scheinen die
Eingeborenen micht zu kennen.

Die Nabhrung der gewohnlichen Bevdlkerung in Oberagypien und Nubien
ist noch immer iiberwiegend vegetabilisch. Fleisch wird selten genossen
und dann eigentlich nur das von Hihnern, Truthihnern, Ziegen und
Schafen. Tauben, obwohl sie zZum Zwocke der Dingererzeugung zu Tau-
senden in besonderen Thiirmen gezogen werden, sind ausgeschlossen.
Ebenso in der Regel Rinder und Biffel. Hihnereier und Milch dagegen
dienen regelmissig als Nahrung. Kartoffeln werden gar nicht gebaut. Obst
giebt es nicht, da unsere Obstbiume in Aegypten nicht- mehr gedeihen.
Nur Orangen, Limonen, Granatipfel, Feigen, Datteln und die Friichte der
Dumpalme, des Nabbakbaums und zuweilen der Sykomore werden mit
herangezogen. Die Hauptnahrung der Leute besteht daher aus Amyla-
ceen, theils von Cerealien, theils von Leguminosen. Die Frauen zerreiben,
zerstampfen und mahlen die Kdrner der Durrha und des Weizens zu gré-
berem wund feinerem Mehl, meist mit Rolisteinen verschiedener Art aus
freier Hand, oder mit Drehsteinen. Salz wird aus dem benachbarten Ge-
birge geholt, wo es in gewissen Schichten reichlich vorkommt und durch
Auslaugen derselben zu Hause condensirt wird. Leguminosen werden auch
viel frisch gegessen: Erbsen, Linsen, Lupinen, Saubohnen, gewdhnliche
Bohnen werden vom Felde gepflickt und entweder roh, oder leicht an-
gerdstet, verspiesen. Unsere Leute waren gewdhnt, im Gehen von jedem
Felde, welches wir passirten, einen kleinen Tribut zu erheben. In Ober-
und Unterigypten wird auch das Zuckerrohr viel gekauft und roh gekaut:
es soll zu der Erhaltung und Reinigung der Zihne beitragen, die in der
That meist von grosser Schiénheit sind. Der Genuss dés Rohrs ist an sich
ein- sehr missiger, aber in der Hitze gewahrt er doch einige Erfrischung.

Die Ménner, welche auf dem Lande die Gebote des Islam treulich be-
folgen und sich des Genusses alkoholischer Getrinke enthalten, sind trofz
einer so einfachen Nahrung kriftig und zu grossen Anstrengungen befihigt.
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Sie tragen unglaubliche Lasten auf dem Kopfe oder Nacken, und sie mar-
schiren ganze Tage in voller Hitze ohne grosse Pausen. Geradezu erstaun-
lich ist es, wie die Fihrer vor den trabenden Pferden oder Eseln sinher-
laufen, Stundenlang, und doch den Athem nicht verlieren. Ich habe schon
in Aegypten die Collegen darauf aufmerksam gemacht und ich wiederhole
es hier ausdriicklich, wie dringend wiinschenswerth eine vergleichende
Physiologie des Stoffwechsels ist und wie gerade Aegypten das Material
zu derartigen Untersuchungen in lequemster Form darbietet. Zugleich
missten die Verhiltnisse der Respiration und Circulation sowohl in der
Ruhe, als bei so heftiger anhaltender Bewegung festgestellt werden.

Am wenigsten befriedigend, wie im ganzen Orient, erscheint der Zu-
stand der Frauen. Ihre Arbeit ist, abgesehen von dem Wasserholen und
der Herstellung des Mehls, eine nicht zu angestrengte. Aber ihre ganze
Existenz ist eine ungesunde und daher ist das Ergebniss fast immer eine mehr
oder weniger ausgepragte Anédmie. Das bleiche, fast weissliche Aussehen’
der Zunge, des Zahnfleisches und der Mundschleimhaut in dem Rahmen der
dunkelgefirbten Gesichtshaut ist geradezu erschreckend. Chlorotische und
nervgse Zufille, Indigestion und Obstipation, Herzklopfen und Schwiche-
gefiihle bis zur Ohnmacht sind recht hiufig. Dazu trigt ausser der ein-
seitigen Nahrung vorzugsweise die aus dem Islam heriibergenommene Ab-
sperrung und Verschleierung der Frauen bei, die hier und da etwas ge-
mildert ist, aber im Ganzen doch durch ganz Aegypten und Nubien fort-
besteht und schrecklicher Weise von den christlichen Kopten nicht nur
ibernommen, sondern sogar moch verschirft worden ist. Ich sah koptische
Damen in ihren Frauengeméchern, welche nicht einmal zu gemeinschaft-
lichen Mahlzeiten herauskamen, ja welchen es die Sitte versagte, auf die
andere Seite der Strasse zu gehen, um in dem herrlichen Lustgarten, der
sich driiben ausbreitete, Erfrischung suchen zu diirfen. Da hockten neben
einander, tiefverschleiert, eine Frau mit Diabetes, eine andere wahrscheinlich
mit einem Uleus ventriculi. Der Schleier oder bei mniederen Frauen der
dunkle Ueberwurf hindert die Respiration, die Verhillung des ganzen Kor-
pers die Transpiration, das ewige Hocken und Sitzen mit untergeschlagenen
Beinen die Circulation. Wunderbar genug, dass dabei doch Frauwen zu
hoherem Alter gelangen.

Schwerlich wiirde die agyptische Rasse sich in solcher Vollkommen-
heit durech 5—6 Jahrtausende erhalten haben, wenn #hnliche Gebriuche
schon im Alterthum das ganze Leben beherrscht hitten. Das ist die
hygieinisch so bedenkliche Seite des Islam, dass er die Rasse verschlech-
tert, indem er die Mitter herunterbringt. Die Polygamie und die Sclaverei,
indem sie den Import fremder Frauen beginstigen, haben ein gewisses
Gegengewicht gebildet, und noch jetzt sind beide Institutionen in Aegypten
nicht fiberwunden, wenngleich der Khediv selbst nur eine einzige Frau hat
und der Sclavenhandel nicht mehr &ffentlich betrieben werden darf. Aber
wenn nicht starke politische Verinderungen eintreten und wenn die civili-
satorische Gewalt europiischer Beamten aufhdren sollte, so dirfte dem
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Lande eine gleiche Versnmpfung, der Bevilkerung eine gleiche Verkiim-
merung nicht erspart werden, wie sie der Islam in so vielen Lindern des
Ostens geschaffen hat. —

Es eriibrigt noch, Einiges Gber das irztliche Personal und die
medicinischen Anstalten zu sagen. Die &rztliche Kunst mit allen
den mystischen und magischen Anhingen, welche die Vorzeit daran ge-
kniipft batte, ist uralt in Aegypten. Schon der zweite (oder dritte) Konig
der ersten historischen Dynastie, Athotis, um etwa 4000 vor Chr., soll eine
Schrift iber Anatomie verfasst haben. Nach der Auffassung des Herrn
Lauth (Aus Aegyptens Vorzeit. S. 120, 840} hat es zu verschiedenen
Zeiten solche ,Arztkdnige® gegeben, welche aus der Priesterschaft des
Imhotep, des griechischen Aeskulap, hervorgegangen seien. Unter den Pto-
lemiiern erwuchs dann jene berithmte alexandrinische Schule, welche trotz
ihres kurzen Bestandes auf die Entwickelung der Medicin, insbesondere
der anatomischen Grundlagen unserer Anschauung, einen so nachhaltigen
Einfluss ausgeiibt hat. Unter den Arabern ist das Alles verfallen, so dass,
als in neuester Zeit einsichtige Herrscher wiedernm wissenschaftliche Ein-
richtungen zu schaffen versuchten, Hiilfe aus allen europiischen Lindern
gesucht werden musste. Franzosen und Englinder, Deutsche und Italifiner
haben, zum Theil neben einander, zum Theil unter gegenseitiger Verdran-
gung, ihre Schulen in das Land einzufihren gesucht. Auch jetzt gieht
es noch ein buntes Gemisch von praktischen Aerzten und Lehrern der
Medicin in Cairo, aber die hervorragende Bedeutung, welche durch Minner,
wie Pruner und Reil, Bilharz und Griesinger, die deutsche Schule
erlangt hatte, ist dahin. Noch halten die Englinder die hochsten Stellen in
dem Militir- und Civil-Sanitatswesen inne, und ich darf mit grosser An-
erkennung von ihrer Hingebung an den Dienst und ihrem wohlthatigen
Einfluss Zeugniss ablegen. Aber unverkennbar breitet sich, verhiltniss-
missig am stirksten im Anschluss an die Pariser Schule, eine arabische
Schule aus. Die Provinzialirzte, wenigstens die in Civilstellungen, sind
ausschliesslich Araber, theils in Aegypten, theils in Syrien geboren und auf
den medicinischen Schulen von Cairo und Beirut gebildet. Viele von ihnen
sprechen keine andere Sprache als die arabische. Die gesammte Literatur
der Culturvélker ist ihnen versehlossen. Alle die Anregungen, welche die
gewaltig ringende Bewegung auf den Gebieten unserer Wissenschaft allen
Betheiligten zufiihrt, fehlen ihnen: sie erfahren im besten Falle spit und
in abgeschwichter Form die fertigen Ergebnisse oder Lehrsitze. Ich habe
eine Reihe von ibnen kennen gelernt und bin ihkrem freundlichen, hilf-
reichen Entgegenkommen meinen Dank schuldig. Aber ich kann kaum sagen,
dass ich einen einzigen gefunden habe, von dem sich eine wesentliche Be-
reicherung unserer Kunst oder Wissenschaft erwarten liesse.

Wie das ganze Volk, so wird allem Anschein nach auch die figyptische
Medicin mehr und wehr arabisch werden. Das neue Reglement fiir die me-
dicinische Schule in Cairo vom 19. November 1887 spricht gleich im
Art. 1 aus, dass der Unterricht in arabischer Sprache ertheilt wird. Das
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Admissionsexamen (Art. 4) fordert allerdings eine wiindliche Prifung nicht
blos im Arabischen, sondern auch im Franzdsischen oder Englischen wund
eine schriftliche Uebersetzung aus dem Franzdsischen oder Englischen in
das Arabische und umgekehrt. Da aber nicht einmal alle Profegsoren diesen
TForderungen gentugen, so wird sicherlich grosse Nachsicht getibt werden
missen. Im Grunde lsst sich gegen die aufgestellten Forderungen nichts
Erhebliches einwenden. Deutschland hat so wenig praktische Beziehungen
zu Aegypten, dass wir eine weiter gehende Beriicksichtigung nicht wohl er-
warten diirfen. Und auch was Frankreich und England anbetrifft, so wird
die Zukunft dariber entscheiden, welche dieser Nationen. und ob eine von
ihnen schliesslich einen dominirenden Einfluss in Aegypten wird festhalten
kénnen. An sich ist die medicinische Schule auf richtigen Grundlagen ein-
gerichtet. Eine Reihe von Laboratorien, zum Theil sehr geriumigen, sichert
den Eleven die Gelegenheit zu praktischen Uebungen, und die Museen, welche
vorldufig noch etwas leer sind, gewdihren die Gelegenheit zum Lernen durch
Anschanung. Der botanische Garten, unter der Obhut unseres Landsmannes
Sick, enthilt die seltensten Biume des Sidens neben einer Fillle von Arz-
neigewichsen. Endlich das gerfumige, am Ufer des Nils gelegene Hospital,
Kasr el Ain, gegenwirtig der Leitung des Dr. Milton unferstellt, bietet
eine Fille klinisch lebrreicher Falle. Unter den arahischen Lehrern ragt
durch Wissenschaftlichkeit und Popularitit Osman Ghalib hervor. Usnter
den jiingeren Kriften, welche auch der raikroskopischen und bakteriologischen
Forschung gewachsen sind, war wir ganz besonders hilfreich Dr.Ines, der
Custos an .der naturwissenschaftlichen Sammlung. Der Gesammteindruck,
welchen ich durch mebrmalige Besuche der gerdumigen Anstalt gewann,
war ein recht befriedigender: ich sah fleissige Eleven in grosser Zahl, welche
die ihnen auch fir dis Zwischenzeiten zwischen den Vorlesungen gebotene
Gelegenheit zum Arbeiten offenbar mit grossem Eifer benutzten; Assistenten
und Praktikanten, welche mit Greschick und Verstindniss den Arbeiten der
Laboratorien und des Krankendienstes sich hingaben; Lehrer der verschie-
densten Zweige der Naturwissenschaften und der Medicin, welche in colle-
gialischem Zusammenwirken die Entwickelung der ihnen anvertrauten Jugend
zu fordern bemiiht waren. Vielleicht giebt es in diesem Lichtbilde auch
Schatten. Es war weder meine Aufgabe, diese anfzusuchen, noch mein Loos,
auf sie zu stossen, Selbst in dem Hospital, einem alten Bau mit keines-
wegs 16blichem Grundplan, war neuerlich vielerlei geschehen, um frihere
Schiaden abzustellen. Ganz besonders hatte Dr. Milton, ein energischer,
noch junger englischer Arzt, den gréssten Mangel, den an frischer Luft, an
der Wurzel angegriffen, indem er alle Fenster, fussere wie innere; heraus-
nehmen liess und so eine grosse Lufthewegung durch Krankensile und Corri-
dore ermédglichte. Die Kranken haben, nach der Versicherung aller Aerzte,
diese Neuerung gern gesehen und sie auch in den kalten Tagen ohne Nach-
theil vertragen.

Das nichstdem grosste Civilspital, das ich sah, ist des arabische
8pital in Alexandrien. Der Leiter desselben, zugleich der Sanitits-
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inspector der Stadt, zu dessen Ressort sogar die Strassenhesprengung gehért,
Dr. Schiess, ein Schweizer, ist unaufhérlich bemiiht, die ihm unterstellte
Anstalt zu entwickeln und zu verschénern. Eben war ein neuer, grosser
Barrackenbau fertig geworden. Kin gerfiumiges, wenngleich keineswegs aus-
reichendes Laboratorium dient den wissenschaftlichen Forschungen des in
Deutschland gebildeten Dr. Kartulis. Die freie Lage der Anstalt ausser-
halb der Stadt, ganz nahe an dem alten Hafen, auf der Hohe des Ufers,
welches die Ruinen der alten Kénigspalaste birgt, inmitten von Girten und
Baumen, gewihrt alle hygieinischen Vortheile.

Ein anderes vortreffliches Civilspital fand ich in Assiut in Oberfigypten,
unter der Leitung eines arabischen Collegen, des Dr. Mahmud Fahmy.
Wie viele andere offentliche Anstalten, ist es in dem Palais eines friheren
Prinzen, das zuerst als Schule gedient hatte, eingerichtet. Es hat grosse,
tuftige, kihle Sale zu ebener Erde mit mehr als ausreichenden Wirthschafts-
raumen. Die Kranken und ihre Betten saben sauber und reinlich aus, und
die Ergebnisse der Behandlung waren gilinstige. Auch eine kleine weibliche
Abtheilung ist vorhanden.

Das Spital in Medinet-el-Fayum hatte nur Mangel an Kranken.
In den weitlauftigen Riumen waren im Ganzen 3 Patienten vorhanden.
Sonst ist es, obwohl urspriinglich nieht zuw Krankenhause bestimmt,. auch
nach europiischen Begriffen nicht als ungeeignet zu bezeichnen.

Neben diesen staatlichen Civilspitdlern giebt es einige wenige Privat-
spitiler, welche aus freiwilligen Beitriigen der Fremden erhalten werden und
daber zu keiner grosseren Ausbildung gelangt sind. Ich nenne darunter zu-
nichst das deutsche Spital in Cairo, welches unter der Leitung unseres
Landsmannes Dr. Wildt steht und durch Diakonissinnen besorgt wird; in
der energischen und unterrichteten Oberschwester lernte ich eine Berlinerin
kennen. Das verhaltnissmassig kleine, aber nach einem modernen Plane er-
richtete Gebaude steht in einem hochst sauber gehaltenen Garten mit den
seltensten Gewiichsen. Die Krankenriume, obwohl vou sehr missiger Grasse,
und die Ambulanz sind zweckmissig eingerichtet. Die Anstalt erfreut sich,
Dank der hingebenden Thitigkeit des Arztes und der Schwestern, des alige-
meinen Vertrauens.

Leider gestattete mir die immer kiirzer zugemessene Zeit nicht, das
Diakonissenspital in Alexandrien, dem Dr. Varenhorst vorsteht,
zu besuchen. Ich habe es nur Ausserlich, in seinem baumreichen Garten,
betrachten kénnen. Mir schien, dass die fortschreitende Umbanung ihm all-
miihlich manche der Vorziige, welche es friher genossen hat, zu entziehen
droht.

Die Militdrspitiler, wie sie jetzt bestehen, sind erst in’s Leben gerufon
worden durch die englische Verwaltung, welche nach der Niederwerfung des
Aufstandes unter Arabi-Pascha eingesetst wurde. Gegenwartig hat jede Stadt,
in welcher eine Garnison besteht, auch ihr Militarspital. Da nun aber die
englischen Truppen auf ein Minimum beschrinkt sind und nur noch die
Citadelle von Cairo von denselben hesetzt gehalten wird, so befindet sich



380

auch nur an diesem Orte ein speciell englisches Militarspital. Dasselbe ist
in prachtvoller Weise in dem friiheren Palast Mehemet-Ali’s untergebracht.
Seine weiten Riume entsprechen nicht diberall unseren Anspriichen an Ge-
schmack, aber den kranken Kriegern, welche hier fern von ihrem Vaterlande
Wiederherstellung der Gesundheit hoffen, wird der Aufenthalt in denselben
doch als ein ehrenvoller Lohn der Dienste, die sie einem fremden Staats-
wesen leisten, erscheinen. Der Palast liegt nicht weit von der beriihmten
Alabaster-Moschee ganz hoch auf dem vorspringenden Felsen des Mokhattam-
Gebirges, der die Citadelle trigt. Von den Balkonen aus geniesst man die
herrlichste Aussicht dber die grosse Stadt mit allen ihren Vorstidten und
Anhiingen, dber das Nilthal aufwirts mit der langen Kette der Pyramiden
und iiber einen grossen Theil des Delta abwirts. Der erfrischende Nordwind
wirkt hier in seiner ganzen Reinheit. Die Sile sind von imposanter Hohe
und gewaltiger Flichendimension; sie communiciren frei mit einander, so
dass die Luft darin héchst angenehm war. Sonderbarerweise war es auch
hier ein Landsmann, der uns fihrte: der Ober-Steward, iiber dessen gute
Eigenschaften die englischen Collegen das beste Zeugniss ablegten, war ein
geborner Narnberger, der sich die besondere Gunst erbeten hatte, mich ge-
leiten zu diirfen. Ich mdchte bei dieser Gelegenheit den Aerzten der Gar-
nison, welche mich zum Luncheon eingeladen hatten, um mir ihr Spital zu
zeigen, meinen herzlichen Dank und meine Anerkennung fiir ihre guten Ein-
richtungen aussprechen.

Die tibrigen Garnisonspitaler sind durch den unermidlich thitigen Ge-
neralarzt Mr. Rogers eingerichtet worden, dem die eng bemessenen Gren-
zen des Agyptischen Staates keine grossen Mittel gewihren kénnen, der aber
mit den zur Verfigung gestellten Mitteln Erstaunliches geleistet hat. Ieh
sab die von ihm geschaffenen Spitaler in Cairo, Wadi Halfa und Ele-
phantine; die anderen, z. B. das weit entfernte Spital von Suakin, lagen
ausserhalb der Ziele meiner Reise. Am freundlichsten erschien mir unter
den genannten das Barrackenspital auf der Insel Elephantine, welches ganz
neu errichtet ist und zugleich die Aufgaben eines klimatischen Kurortes in
vortrefflicher Weise erfillt. An der siidlichsten Grenze von Oberdgypten ge-
legen, dient es zugleich als Riickzugsetappe fir die von Wadi Halfa ent-
lassenen Reconvalescenten und als klimatischer Platz fir die Truppen der
nérdlichen Garnisonen, unter denen zahlreiche Schwarze befindlich sind. Das
Spital in Wadi Halfa kommt, der Wichtigkeit des Platzes als Grenzfestung
und der Grasse der dortigen Garnison entsprechend, am meisten dem Schema
oines europiischen Garnison-Lazaretts nahe. Es macht den Eindruck muster-
hafter Reinlichkeit und bester Ausstattung. Als das eigentliche Lieblings-
institut des Generalarztes darf wohl das Spital von Abbasiye bezeichnet wer-
den. Es liegt eine halbe Stunde norddstlich vor Cairo in der Wiiste
und war friber ein Schioss der vicekéniglichen Familie. Nach aussen zeigt
es noch jetst keine Spur von Vegetation: die Luft der Wiiste wird hier
dureh kein fremdes Element beeinflusst. Tunen dagegen, umgrenzt von den
ein Viereck bildenden Giebiuden, befindet sich ein grosser Garten, der unter
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dem Einflusse kinstlicher Bewhsserung die schénsten Baum-, Strauch- und
Gemusepflanzungen trigt. Lange, hallenartige Sile gewihren Schutz und
Kiihlung auch in den heissesten Tagen. Die Kranken, aus allen &gyptischen
Truppentheilen der Garnison entsendet, liefern eine Musterkarte aller ethno-
logischen Typen, welche sich in dieser so wunderlich gemischten Armee zu-
sammenfinden. Die strenge Mannszueht, welche die englische Oberleitung
auch in den specifisch afrikanischén Regimentern eingefihrt hat, sichert die
Aufrechterhaltung der Hausordnung, wenngleich die natirliche Wildheit man-
cher Leute zuweilen in strafbare Excesse ausbricht. Der Verlauf der Krank-
heiten in Abbasiye ist nach den Mittheilungen von Mr. Rogers, der die
grosse Giite hatte mich persénlich zu geleiten, ein ausgezeichnet giinstiger. —

Schliesslich will ich nicht verabsiumen, einige Worte iiber den nun
schon zu einer Weltherihmtheit gelangten Badeort Helwan oder Heluan
zu sagen. Ich mdichte damit zugleich das Andenken unseres verstorbenen
Landsmannes, des eigentlichen Begrinders des Bades, Dr. Reil ehren,
der in seiner einflussreichen Stellung als Leibarzt des damaligen Khedivs
die vielen Schwierigkeiten glicklich zu dberwinden wusste, welche die
Grindung eines derartigen Platzes mitten auf Wistenterrain mit sich
brachte. Jetzt wird nicht blos ausreichendes Wasser vom Nil her auf das
35 m hohe Platean heraufgeschafft, auf welchem die heissen Schwefelquellen
zu Tage treten, sondern es sind auch die Malaria aushauchenden Lachen und
Timpel beseitigt, welche frither durch den mangelhaften Abfluss des Wassers
bedingt wurden. An das Badehotel mit seinen verschiedenen Badeeinrich-
tungen stésst ein Garten mit wunderbar schioner Vegetation, und in weiter
Ausdehnung breiten sich Villen jeden Schlages aus. Neben den Villen
des Khedivs und seiner Hofbeamten stehen zahlreiche Villen reicher Cairiner,
welche eine gewisse Zeit des Jahres hier verleben, und die bescheideneren
Hiuser, welche auch weniger bemittelten Kurgisten den Aufenthalt ermég-
lichen. Dieser Entwickelung des Ortes entspricht der reichlichere Be-
such. Zur Zeit unserer Anwesenheit (12. April) war die eigentliche Saison
geschlossen, da die Hitze der Luft auch die klimatischen Kurgaste nordwirts
getrieben hatte. Wir fanden daher nur den Arzt, Dr. Winkler, einen
geborenen Oesterreicher aus Schlesien, und den Pachter des Kurhotels,
einen Norddeutschen, der uns ein vortreffliches Frihstick bereitete. Die
Badeeinrichtungen sind ganz in europiischer Weise ausgefiihrt und gut
gehalten; neu waren mir die fir Damen und Herren gesonderten Schwimm-
bassins, in denen gentigende Tiefe und Weite der Becken fiir jede Art
von Uebungen vorhanden ist. Alles macht den Eindruck, dass die Zukunft
des Bades gesichert ist. TFir viele Leidende ist. damit eine unschitzbare
Birgschaft dafir gewonnen, dass sie die schlimmste Zeit des Jahres in
Umgebungen zubringen kinnen, welche anhaltend die denkbar reinste Luft
erhalten. Den Schwankungen der Temperatur sind sie freilich auch hier
nicht entrickt, und die Ausgaben werden immer erheblich hohe sein missen,
da die gesammte Existenz des Ortes eben eine kinstliche ist. Mit dem
Aufhéren der kiinstlichen Rinrichtungen wiirde sofort die Wiste wieder
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ihr Recht erlangen, wie sie es schon friher ein- oder mehreremal wieder
erlangt hat. Eine Eisenbahn verbindet Helwan mit dem 3 km nérdlich gelegen
Cairo; die darauf verkehrenden Zige sind so zahireich, dass man bequem
fir Stunden seinen Aufenthalt wechseln kann. —

Damit schliesse ich diese Einzelbetrachtungen, welche begreiflicher-
weise etwas sehr Skizzenhaftes an sich tragen. Indess eine ganz geord-
nete und vollstindige Darstellung der medicinischen Verhaltnisse des heu-
tigen Aegyptens lasst sich wohl dberhaupt noch nicht geben. Dazu fehlen
die beiden Hauptunterlagen: eine ausreichende Statistik und ein geniigen-
des Personal. An letzterem fehlt es noch so sehr, dass in weiten Strecken
des Landes tiberhaupt kein Arzt vorhanden ist; freilich nimmt auch da,
wo sie vorhanden sind, das Volk sehr wenig ihre Hilfe in Anspruch. Die
agyptischen Statistiker aber sind noch heute gendthigt, nach der letzten
Zihlung der Bevilkerung, welche 1882 stattfand, 2 rechnen: eine neue
Zablung ist wegen Mangels an Mitteln wiederholt abgelehnt worden. Wie
sehr die Bevolkerung, namentlich der Stadte, zugenommen hat, zeigen die
ausgedehnten Neubauten im Umfange der letzteren. Alle Verhaltnisszahlen,
welche auf Grund der alten Volkszihlung berechnet werden, miissen also
zu hoch ausfallen. Auf der Hinreise nach Aegypten kaufte ich mir in
Breslau auf dem Bahnhofe eine Zeitung, die gerade in solchen Dingen gut
bediente Schlesische. In derselben fand ich eine vergleichende Darstellung
der auf Grund der December-Todesfalle und der ,rechnungsmissigen® Be-
violkerung um die Mitte des Jahres 1887 berechneten Sterblichkeit im De-
cember 1887 fir die grésseren Stidte. Darin steht Cairo mit einer Jahres-
sterblichkeit von 48,2 pro mille verzeichnet, der hichsten, welche dberhaupt
vorkommt; ihr folgt Alexandrien mit 41,2. Das Bulletin hebdomadaire
berechnet auf Grund der Zahlung von 1882 nach den Todesfillen des Marz
und April 1888 fiir Cairo 36,5, fir Alexandrien 35,5, Es ist leichi ersicht-
lich, dass die einen Zahlen so unsicher sind, als die anderen. Indess ist es
wohl mdglich, dass die ersteren der Wahrheit niher kommen, wenigstens
ergaben sich fir 1832 und die néchsten Jahre in Wirklichkeit Zahlen von
gleicher Héhe. Tch entnehme dem erwithnten Memoire von Greene-Pascha
folgende Zahlen fir die Jahressterblichkeit von Cairo:

1880 46,02,
1881 39,74,
1882 47,92,
1883 63,98,

1884 45,39,
1885 49,76,
1886 47,29.

Jedenfalls geht daraus hervor, dass die hygieinischen Bedingungen der
Stadt noch immer hoéchst unginstige sind. Mag das Geld auch noch so
knapp sein, so wird die Regierung sich doch endlich entschliessen miissen,
energische Maassregeln zur Beseitignug der Uebelstinde zu ergreifen. Denn
eine Regierung, welche nicht einmal die Mittel aufzufinden vermag, um
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die Gesundheit der ihr anvertrauten Bevilkerung nach Kriften zu sichern,
verliert damit das Recht ihrer Existenz. Ist sie wirklich als Staatsregierung
dauernd ausser Stande, so natirlichen Anforderungen zu geniigen, so hat
sie die Pflicht, ihr Recht an die Gemeinden abzutreten, damit diese gich auf
dem Wege der Selbstverwaltung die erforderlichen Einrichtungen schaffen.

Wie ich schon oben ausfihrte, steuert man damit den Nativisten in
die Arme. Aber auf welche Weise will man dem Nativismus, der in der Re-
bellion von Arabi-Pascha seinen lebhaftesten Ausdruck gefunden hat, entgehen?
Der Arabismus ergreift eben alle Kreise. Auch die Aerzte kénnen sich
demselben nicht entziehen. Gerade zur Zeit meiner Anwesenheit in Aegyp-
ten war in Cairo eine neue arabische Gesellschaft der Aerzte unter
dem Vorsitze von Dr. Salem-Pascha, dem Leibarzte des Khedivs, ge-
bildet worden; vielleicht etwas zu frih, denn es .ist nicht ganz sicher, ob
die Araber der europiischen Hiilfe schon ganz entbehren kénnen, dagegen
ist es ganz sicher, dass die arabische Geschaftssprache der Gesellschaft das
Verstindniss mit den europiischen Collegen &usserst erschwert, wenn nicht
unmdglich macht. Trotzdem kann man es einer arabisch sprechenden Be-
volkerung nicht wohl bestreiten, dass sie den Versuch macht, auch ihre
wissenschaftlichen Angelegenheiten in ihrer Muttersprache zu verhandeln.
In diesem Sinne habe ich eine Einladung zu einer Sitzung der neuen Ge-
sellschaft am Abend des 13. April angenommen, in welcher es sich darum
handelte, mir einen festlichen Empfang zu bereiten, und ich gebe mich
der Hoffnung hin, dass dieser Besuch eine vers¢hnliche Wirkung aus-
getbt hat. Die Antwort, welche ich auf die Ansprache des Vorsiizenden
ertheilte, lautete folgendermaassen:

Meine verehrten Herren Collegen,

»Sie haben mir die grosse Freude bereitef, mir die Gelegenheit zu
bieten, in Threr Mitte zu erscheinen und die freundliclien Beziehungen, in
welchen ich zu einigen von Ihnen seit Jahren stehe und welche ich im Laufe
der letzten Wochen mit nicht wenigen anderen ankniipfen durfte, auf eine
noch grissere Zahl auszudehnen. Nehmen Sie meinen herzlichen Dank
dafiir! Die Medicin, gleich ihren Schwestern, den Naturwissenschaften, hat
ja den unvergleichlichen Vorzug, dass ihre Wahrheiten von keinen Besonder-
heiten der Natur oder des Landes, der Religion oder der Beschiftigung
abhingen; sie sind allgemeingiltig, und darum kénnen sie ohne Weiteres
von Volk zu Volk tbertragen werden, eine Schule Xann die Lehrmeisterin
der anderen sein, und alle Aerzte kinnen sich als Collegen im strengsten
Sinne des Wortes, ja als Briider fiihlen. In Europa ist es unvergessen,
dass die Schulen der Araber es waren, welche die Lehren, ja die Schriften
unserer griechischen Altmeister bewahrt haben, als der ganze Occident der
Barbarei verfiel. Von Nord-Afrika brachte Constantinus die Grundlagen des
medicinischen Wissens nach Italien herdber, und von Spanien erhielt Frank-
reich seine ersten Anstdsse: Salerno und Montpellier waren die Ausgangs-
punkte, von denendie neue Bewegung sich allmihlich iiber das ganze Abendland
verbreitete. Wenn wir Europier jetzt in der Lage sind, das Capital, welches
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uns Thre Vorfahren ausgehandigt haben, mit reichem Zins zurtickzuzahlen,
so erfillt es mich mit besonderer Freude, die Ueberzeugung gewonnen zu
haben, dass die medicinische Schule von Cairo so weit erstarkt ist, um ein
Heerd der modernen Lehre und Forschung zu werden. Die Manner, welche
das Programm fir den Unterrieht an dieser Schule entwarfen, und welche
in immer reicherer Zahl die praktischen Institute derselben hergestellt haben,
sind sich wohl bewusst gewesen, worin die unterscheidenden Merkmale
der modernen Medicin bestehen. An die Stelle der Speculation ist die ob-
jective Forschung getreten; die Anschauung ersetzt die Hypothese, der Ver-
such die Argumentation. Ein einziges Mal ist im Alterthum ein Anfang
zu einer dhnlichen Verbesserung gemacht worden, und es wird ein ewiger
Ruhmestitel dieses Landes sein, dass es in der alexandrinischen Schule
unter den Ptolemdern war, wo zuerst menschliche Anatomie getrieben
wurde. Mehr als 1 Jabrtausende sind darnach vergangen, ehe es den grossen
Reformatoren des Abendlandes, Vesal, Paracelsus, Harvey, gelang,
das dogmatische System der Griechen und Araber zu durchbrechen und die
Methoden der neuen Zeit zur Geltung zu bringen. Wer, wie Sie, die ge-
waltigen Tempel der Ptolemfier zu Edfu und Esne und Dendera und wie
sie alle heissen, noch aufgerichtet vor siech sieht, dem wird der Zeitraum
von den Alexandrinern bis auf die Gegenwart ungleich kirzer erscheinen,
als uns Abendlindern, die wir wahrend einer Reihe von Jahrhunderten die
harte Arbeit der Forschung haben tragen miissen. Jetszt tritt die Cairiner
Schule mit in die Arbeit ein und ich begriisse sie freudig als eine Bundes-
genossin.  An Thnen, verehrte Collegen, wird es jetzt sein, zu zeigen, dass
Sie der alten Alexandriner wiirdige Nachfolger sind und dass sie Ihren Mit-
biirgern alle die Garantien des Wissens und des Konnens zu bieten ver-
mdgen, welche nicht blos die Erkenntniss und Heilung, sondern ganz vorzugs-
weise die Vorbeugung der Krankheiten erfordert. Vieles bringt die glickliche
Natur dieses Landes von selbst zu Stande. Die Pest ist verschwunden, ohne
dass das Verdienst der Menschen dabei stark hervorgetreten wire. Auch
manche andere epidemische Krankheit hat ihve Gewalt vermindert. Aber
immer bleiben noch recht grosse Aufgaben ibrig, um auch nur die selbst-
geschaffenen Gefahren zu beseitigen. Ich erinnere an die noch ginzlich
darniederliegende Sorge fir die Reinigung der Stidte und Dérfer, welche
eine so grosse Aufgabe der abendlindischen Bevélkerungen geworden ist.
Die parasitiren Krankheiten, an denen Aegypten reicher ist, als irgend
ein europiisches Land, fordern die vereinte Arbeit der Aerzte, der Sani-
tatsbeamten und der gelehrten Forscher heraus, damit die Quellen der In-
fection, die Geschichte der Parasiten und ihrer Keime, die Wege ihrer Ver-
breitung im menschlichen Kirper soweit aufgeklirt werden, um daraus
praktisehe Schlfisse in Bezug auf die Vernichtung dieser Krankheiten ab-
zuleiten. Ueberall reiche und lohnende Arbeit! Aber Arbeit ist die
schonste (Gabe, welche dem Menschen zu Theil wird. Arbeit stirkt die
Krifte, hebt den Muth, und gewdhrt jene Befriedigung, welche der schinste
Lohn ist. Darum gestatten Sie, verehrte Collegen, dass ich Thunen Glick
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wiinsche zu den schénen Aufgaben, die Thnen gestellt sind. Moge die
neue #gyptische Schule ihren Platz unter den Schwesterschulen recht hoch
nehmen; mége die moderne arabische Literatur dereinst mit gleichen Ehren
in der Geschichie unserer grossen Wissenschaft genannt werden, wie man
die Literatur der Khalifenzeit noch jetzt preist!®

Mit diesem Wunsche will ich auch diese Mittheilungen schliessen.
MGgen zugleich alle die zahlreichen sowohl europiischen, als arabischen
Collegen, welche auch in so weiter Ferne mir das Gefiihl der Zusammen-
gehorigkeit aller Aerzte in so warmer Foim zu erhalten gewusst haben,
meinen herzlichsten Dank .dafir und meinen collegialen Gruss entgegen-
nehmen! Die &gyptische Reise wird, so lange ich lebe, nicht aufhéren,
fiir mich eine Quelle der angenchmsten Erinnerungen zu sein.

XVIII.
Kleinere Mittheilungen.

1.

Ueber die Verinderungen im Riickenmarke des Menschen
nach acuter Arsenvergiftung.

Von Prof. N. M. Popoff in Warschau.

Als ich mich vor einigen Jahren, unter der Leitung des Prof. Mierze-
jewsky, mit der Untersuchung des Rickenmarks von Thieren, die durch
acute Arsen-, Blei- oder Quecksilbervergiftung umgekommen waren, be-
schiftigte, kam ich zu dem Schlusse, dass alle drei Gifte schnell in diesem
Organe starke Verinderungen, die nach ihren Eigenschaften als acuie Myelitis
betrachtet werden miissen, hervorrufen. Da das peripherische Nervensystem
in meinen Versuchen sich ganz unverindert erwies, so erklirte ich mich fiir
den centralen Ursprung der Symptome, welche man bei acuter Vergiftung
mit den genannten Giften beobachtet?).

Seit der Veréffentlichung meiner Arbeit gaben die Neuropathologen, die
eifrig mit der Frage von der LAhmung und anderen fiir die Bleivergiftung
charakteristischen Merkmalen beschiftigt waren, nur wenig Acht auf das kli-
nische und pathologisch-anatomische Bild der Arsenvergiftung, wobei sie
gewohnlich ganz widersprechende Ansichten aussagten.

) S. meine Dissertation ,Zur Lehre von der acuten toxischen Myelitis®
1882, ebenso dieses Archiv. 1883.
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