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~mmer sympt~omlos zu verlaufen braucht, sonderh dass d{eselbe 
bei entsprechender Zunahme ~]er S~uremenge gelegentlich nicht 
unerhebliche, schwer zu beseitigende Beschwerden und St5= 
rungen im Organismus zu veranlassen im Stande ist. 

Zum Sehluss verfehle ich nicht, meinen hochverehrten 
Chef, tterrn Geh. Med.-Rath Prof. Dr. Ebs te in  ffir die Ueber- 
lassung des Falles und das rege Interesse, Welches er der vor- 
stehenden Arbeit widmete, meinen besten Dank auszusprechen. 

VL 

Ueber das Vorkommen und die Verbreitung 
der Diphtherie in den Tropen. 

(Nach einem auf der Lfibecker Naturforscher-Versammlung 1895 gehaltenen 
Vertrage.) 

Von Dr. O. Sehel long zu KSnigsberg i. Pr. 

(Hierzu Tar. I.) 

Die Diphtherie ist eine Krankheit von universeller Ver- 
breitung*). Auch ihr wiederholtes Vorkommen in den tropisehen 
L~ndern ist uns aus den Zusammenstellungen in Hirseh's histor.- 
geograph. Pathologie genugsam bekannt. Was reich trotzdem 
veranlasst, der Frage fiber die Verbreitung der Diphtherie in 
den Tropen nigher zu treten, ist der Umstand, dass seit der 
I~erausgabe des III. Bandes yon Hirsch's histor.-geograph. Pa- 
thologie (1886) Zusammenstellungen fiber Diphtherieerkrankungen 
in den Tropen nich~ mehr gemacht worden sind. Auch wfinschte 
ich fiber die Hi~ufigkeit der Tropendiphtherie im VergMch zu 
der Diihtherie unserer L/~nder ein bestimmteres Urtheil zu ge- 
winnen, als wie es bisher abgegeben wurde yon Hirsch~**), 
Godar~ und Kirchner  3, Seaton 4 u. A. 

*) T r o u s s e a u  1 sagt darfiber: , l 'angine pharyngienne diphtMrique se 
rencontre dans teutes Ies saisons, sous tous climats". 

**) H i r s  c h + ~iussert sich fiber das huftreten tier D iphtherie in den Tropea 
S. 67: Die Krankheit kann zwar unter alien klimatischen Verh[iltnissea 

7* 
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Namhafte Tropensehriftstel ler  wie D u t r o u l a u  5 und R o u x  9 
erw~hnen die Diphtherie mit  keiner Silbe;  M o o r e  s giebt in 

seinem Manual of diseases of India  (1886) nur eine ganz kurze 
Beschreibung der Krankheit ,  ohne sehliesslich zu sagen, ob sie in 

Indien fiberhaupt vorkommt;  C h e v e r s  ~ behandel t  die Krankhe i t  

ganz oberfi~ichlich auf 2 Seiten,  im Zusammenhang mit  Croup; 

R. W.  F e l k i n  s hat  die Diphtherie  in seine Uebers iehtskar ten 

fiber tropisehe Krankhei ten fiberhaupt nieht aufgenommen*). 

In  Europa gehSrt die Diphtherie zu den bekanntesten aller 
Krankhei ten;  die Stat is t iken aller europ~ischen L~nder weisen 

vergleiehsweise hohe Morbidit~ts- und Mortalit~tsziffern ffir Diph- 

therie auf. Man geht also wohl nicht fehl, wenn man fiir das 

auftreten~ allein ,es tritt nieht weniger ausgesproehen die Pr~valenz 
derselben in der gem~ssigten und kalten Zone dem selteneren Vor- 
kommen des Leidens in ~iquatorialen und subtropiseh gelegenen Land- 
strichen gegenfiber hervor~ wenn auch immerhin angenommen werden 
darf, dass dieser Untersehied in der Krankheitsfrequenz nu t  zum 
Thei l  in W i r k l i c h k e i t  b e s t e h t ,  zum Theil sieh aus den mangeln- 
den Naehriehten fiber d ie  Krankheitsverhi~ltnisse in den der letzten 
Kategorie angehSrigen Lfindern erkl~rt~ und dass eine vollstiindigere 
Kenntniss derselbcn~ als wir sic besitzen~ das Verbreitungsgebiet yon 
Angina maligna hier~ nieht erheblieh erweitert erscheinen lassen dfirfte". 
S e a t e n  4 spricht sich bereits bestimmter aus, wenn er p. 98 erkllirt: 
,no climat appears to give immunity from the prevalence of this 
disease, but the tropics suffer less than cold and temperate climates". 

*) Um die sp~rlichen Daten zu gewinnen~ welche ieh in Folgendem 
wiedergebe~ musste ich zahlreiche faehwissenschaftliehe Zeitsehriften 
des In- und Auslandes, Verhandlungen yon gelehrten Gesellschaften~ 
Monographien~ Bibliethekskataloge n. s. w. durchsucben~ eine Aufgabe, 
welche noeh besonders undankbar dadurch wurde, dass wit in Deutsch- 
land nirgends eine Sammelstelle flit die medicinische Literatur der 
Tropenliinder besitzen und selbst die Berliner KSnigl. Bibliothek in 
dieser Hinsieht recht empfindliche Lficken aufweist. Um so werth- 
"qoller war mir die Auskunft~ welcbe ich yon einigen Tropen~rzten 
direct erhielt und ich unterlasse nicht, den Herren Collegen, welche 
meiner diesbezfigliehen Biite in liebenswfirdiger Weise entsprochen 
haben~ hiermit den verbindlichsten Dank zu sagen. Desgleiehen wurden 
mir dutch die dankenswerthe Vermittelung der Deutsehen Colonialge- 
sellsehaft und des Kaiserlichen Gesundheitsamtes die beiden Serien 
(1890--189 ! und i893--1894) der tropenhygieinischen Fragebogen- 
forschung wieder zugi~nglich gemacht und gerade f/it den Zweck einer 
~r Orientirung erwiesen sich mir die Fragebogen yon Nutzen. 
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Vorkommen der Diphtherie in den europi~ischen Cnlturl~indern 
den Begriff ,,h~ufig '~ anwendet. Was zahlenmi~ssig darunter un- 
gef~hr verstanden werden muss, mSgen die folgenden Daten lehren: 

I. An Diphtherie starben j~hrlieh unter 10000 Einw.: 
m 284 Hauptorten Italiens 1~ 1886- -1887  6,5 
m England und Wales 4 1889 1,8 
m Belgien 11 . . . . .  1851 3,21 
m Belgien . . . . . .  1865 15,28 
m London 1~ . . . . .  1881- -1883  2,13 
m London . . . . . . 1887- -1889  3,15 
m London . . . . . .  1890- -1892  3,77 
m Berlin1 . . . . . .  1877- -1890  13,8 
m Mfinchen' . . . . .  1877- -1890  11,2 
m Paris 11 . . . . . .  1874 5,27 
m Paris 11 . . . . . .  1877 12,13 
m Paris ~ . . . . . .  1877- -1890  9,2. 

II. Auf 1000 Sterbefi~llo ~ entfielen Todesf~lle an Diphtherie: 
in Italien '~ . . . . .  1891 74 
in Berlin 16 . . . . .  1888 37 
in Belgien ,4 . . . . .  1880 

und zwar auf 1000 Sterbefitlle des 
0 . : - - 1 .  Lebensjahres 62,88 
1 . - -  7. 112,6 
7 . - - 1 5 .  61,13 

in Deutschland 15 
und zwar auf 1000 Sterbefs des 

2 . - - 3 .  Lebensjahres 10,00 
3 , - -  5. 7,00. 

Wir gehen nunmehr zu der Betrachtung der Verh~ltnisse 
in den aussereurop~isehen L~ndern fiber*). 

I. N o r d a m e r i k a .  

Nach der Annahmo von Ldon  G a l l e z  1~ (p. 17) ist die 
Diphtherie in allen L~ndern der Welt  in fortwiihrendem An- 

*) Um die Verhitltnisse anschaulicher zu gostalton, sind auf der beigegebenen 
Kartenskizze die Gegenden odor Orte, aus welchen hliufige Diphtherie- 
erkraukungen gemeldet worden, mit t~, umgekehrt die Orto in denoa 
Diphtherie selten ist odor fiberhaupt nizht vorkommt, mit O bozoichnet. 
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waehsen begriffen; vor 50 Jahren in der ,,neuen Welt" noch 
nieht bekannt, ist sie daselbst jetzt so verbreitet, wie in Europa. 
Diese Angabe bezieht sich vorzugsweise auf die Vereinigten 
Staaten. Andere Autoren geben dazu weitere Mittheilungen, so 
Bi l l ings  ~7, welcher die Diphtheriesterblichkeit in den U. S .O 
1880 mit 52,32 pro mille, 1890 mit 33,06 pro mille der Sterbe- 
f/ille fiberhaupt annimmt. 

51ach A b b o t t  ~ s schwankt die Diphtheri,emortalit~t (mit Ein- 
schluss yon Croup)in M a s s a o h u s e t t s O  in den 20 Jahren yon 
1869--1888 yon (1870) 4,6 --  (1876) 19,9 pro 10000 Einwohner. 

In dem Staate M i n n e s o t a O  steht die, Diphtheriesterblich- 
keit an drifter Stelle und wird nut noch dureh Tuberculose und 
Kinderdiarrh(ien fibertroffen (He witt19). 

In San F ranc i s coO ~~ kamen bei 330000 Einwohnern zur 
Beobachtung: 

i886--1~887 1887--1888 

Sterbef~lle iiberhaupt 5357 6036 
an Pthisis pulm.. 772 905 
- Pneumonle 311 577 

Scarlatina . 9 28 
-~ Diphtherle . 249 151 

Malaria . 0 19. 
Es ergeben sich daraus Diphtherietodesfitlle fiir das Jahr: 

1886--1887 7,5 pro do. milleEinw, und 46 pro mille der Todesf~lle 
1887--1888 4,6 25 - 

5~aeh einer ADgabe bei Gaehe ~6 bildeten die Todesf~lle an 
Diphtherie 

im Jahre 1888 in Phi l lade lPhiaQ 17 pro mille*). 
Ch icagoO 77 - 

*) Diese Angabe muss jedoch eingesehriinkt werden, da alas Jahr 1888 
ausnehmend gfinstig gewesen zu sein scheint; aus dem annual report 
of the board of health for the year, ending decbr. 1890, issued by t h e  
city of Philadelphia (Dando printing and publishing company), entnehme 
ich ffir das Jahr 1888 als absolute Mortaliffitsziffern an Diphtherie die 
Zahl 350; ffir die Jahre 1882--1890 sind jedoeh im Durehsehnitt viel 
hShere )Iortalitiitsziffern anzunehmen; nehmlich 

1882 933 1885 600 1888 350 
1883 1006 (m_50p. m,) 1886 4 l l  1889 375 
1884 680 1887 41"6 1890 528 ( ~ 2 4 p .  m.); 
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In dem bereits tropischen Staate M exi c o scheint Diphtherie 
frfiher ebenfal!s noch hgufig gewesen zu sein; nach einer An- 
gabe yon He inemann  .1 forderte die Krankheit daselbst allj~hr- 
lich ,,zahlreiehe Opfer"; die in den letzten Jahren (1891--1893) 
eingegangenen Fragebogenberichte aus 3 verschiedenen Orten 
Mexico's @ @ bezeichnen das Vbrkommen der Diphtherie dagegen 
iibereinstimmend als ,,selten". In der S tad t  Mexico@ kamen 
1888 unter 324000 Einwohnern zur Beobachtung: 

Sterbefiille yon Diphtherie . 72 
Lungenkrankheiten 3082 
Tubereulose 1154 
Herzkrankheiten 583, 

also Diphtheriemortaliti~t ~ 0,2 pro de, mille Einwohner. 

II. Cen t ra lamer ika .  

In Honduras  @ kommt Diphtherie naeh einem Fragebogen- 
bericht aus Tegueigalpa (14 o 15' ~.) wohl kaum mehr vor; der 
betreffende Herr College theilt mit, dass er in 11ji~hriger Praxis 
keinen Fall yon Diphtherie gesehen habe; in Tabasco@ und 
T e h u a n t e p e c @  hat He inemann  ~2 w~hrend der Jahre 
1887--1890 keiuen Fall von Diphtherie zu Gesieht bekommen, 
w~ihrend er in den Jahren vorher eine Diphtherieepidemie in 
Laguna  del  Carmen*)@ (etwa 18 0 N.) beobachtet hatte. 

III. Siidamerika.  

In Columbien seheint Diphtherie nieht vorzukommen; in 
den Mittheilungen yon Gache16@ fiber die Erkrankungen dieser 
Gegend fehlt jede Erw~ihnung der D[phtherie; desgleichen ffihrt 
ein Fragebogenberieht aus B o gat s (4~ ' N.)@ unter 7835 Krank- 
heitsf~llen des Hospitals de San Juan de Dias des Jahres 1889: 
1764 Typhen, 291 Tuberculosen, dagegen keinen Fall yon 
Diphtherie auf. Ein gleich giinstiges Verh~ltniss seheint auch 

auch geht aus diesem Bericht herr@r, dass im Jahre 1890 angemeldet 
waren: Krankhr an Diphtherie 1820 (~ 

Scharlach 2477 
Typhus 3182. 

*) N~here Angaben fiber die Ausdehnung dieser Epidemie fehlen leider; 
es wird nur eine energische Chininbehandlung tier Diphtheriekranken 
ats niitzlich gerfihmt. 
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in Gu iana  obzuwalten; in dem offieiellen Hospitalberieht yon 
B r i t i s h  Guiana  ~ (1888)O kommt D i p h t h e r i e  nicht vor; 
eben so wenig in dem Bericht der sogenannten estates hospitals*) 
unter 73996 Krankheitsf~llen. In einem weiteren Fragebogen- 
bericht aus Nied. Gu iana  wird Diphtherie geradezu als ,,nieht 
vorkommend" erwi~hnt. 

In B r a s i l i e n  ist Diphtherie ebenfalls eine seltene Er- 
krankung. In einem Fragebogenbericht aus P a r s  (etwa 
0,27 o S.) wird Diphtherie unter 670 Hospitalf/~llen des Jahres 1893 
nicht aufgefiihrt; ein weiterer Fragebogenberieht aus Bah ia  
(130 S.)O hat Diphtherie ebenfalls ,,nicht beobachtet". Bei 
Gache 16 (p. 757) findet sich eine Mortaliti~tsstatistik von Rio 
de Janeiro**) aus den Jahren 1890--18940,  welehe das seltene 
Vorkommen der Diphtherie in recht ansehaulieher Weise be- 
leuehtet. Darnaeh starben: 

189o 1891 1892 1893 1894 
insgesammt 13725 23849 19996 13442 19221 
an Gelbfieber 719 4456 4312 742 4775 
an Tubereulose 2202 2378 2185 2129 1127 
an Malaria 1237 2235 2070 1210 1499 
an Diphtherie 28 42 35 16 33 
an Scharlach 2 9 9 - -  -- 
Ueberzeugender kSnnen wohl kaum Zahlen die versehwindende 

Bedeutung, welche der Diphtherie unter solchen Umstii.nden zu- 
kommt, darthun; die Diphtheriemortalit~it in ihrem Verh~iltniss 
zur allgemeinen Mortalit~t in Rio de Janeiro betrug darnaeh nur 

1890: 2 pro mille. 
1891: 1,7 
1892: 1,7 
1893: 1,1 - 
1894: 1,7 

Aueh in der Stadt Por to  A l e g r e O  ist Diphtherie wenig 
hervortretend; es kamen daselbst nur vereinzelte, meist gutartig 
verlaufende F~lle vor und zwar ausschliesslich bei der europ~i- 

*) sind Hospitiiler ffir farbige Arbeiter. Der offic. Berieht war dem Frage- 
bogen beigegeben. 

**) 600000 Einw. Allgem. lgortal, in den Jahren 1885--1890. Durehsehnitt 
29~4 pro mille; 1890:26~3 pro mille; 1891:45~2 pro mille. 
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sehen BevSlkerung*), wY~hrend Negerkinder geradezu immun 
waren (G ache 16, p. 780)**). Die grosse: Se]tenheit der Diphtherie- 
Erkrankungeu in Brasilien und La P la ta  geht des Weiteren aus 
einem Berichte von Roni~re ~ hervor. 

Aus Peru werden 1893 in einem Fragebogenberichte 
(Su l l ana  50 S.)@ Diphtherie-Erkrankungen nicht gemeldet. 
7Noch werthvoller ist ein Hospitalbericht des Hospitals Dos de 
Mayo zu Li ma***) aus dem Jahre 1891@, worin unter 3291 Krank- 
heitsf/~llen 1499 intermittirende Fieber, 241 Tuberculosen, da- 
gegen kein Fall Diphtherie aufgefiihrt wird (Gaehel~); anderer- 
seits soll nach Tsehudi '~)  (cit. bei Baginsky 1) Diphtherie in 
den HShenreg ionen  Perus  (8000--10000') hiiufig seinO. 

Aus Bolivia  (und zwar der Hauptstadt Sucre) wird bei 
G ache IG Diphtherie nicht gemeldetO; der Fragebogenbericht 
aus Oruro (3651 m~ 170 S.) hebt horror, dass die Krankheit 
daselbst niemals epidemiseh herrscheQ, dass aber die einzelnen 
Erkrankungsf/~lle einen sehweren Verlauf zu nehmen pflegent'~); 
beachtenswerth ist auch hier wiederum die HShenlage yon Oruro. 

Damit verlassen wit das tropische Amerika und wenden 
unser Augenmerk den der gem~ss ig t en  Zone angehSrigen 
Territorien yon S~idamerika zu! Der Gegensatz, welcher sich 
hier bemerkbar macht, ist reeht interessant; wir werden sehen, 
wie in Argentinien, Chile, Uruguay alle Naehriehten auf ein 
h/iufiges Auftreten der Diphtherie hinweisen; aIsob sieh beim 
Ueberschreiten des Wendekreises eine Aenderung der Verh~ilt- 
nisse mit einem Schlage vollzogen h~tte! 

Unter 3 Fragebogenberichten aus Argen t in ien  l~sst einer 
eine deutliche Angabe fiber Diphtherie vermissen; ein zweiter aus 

*) unter dieser vorzugsweise der anglo-s~chsische Stature, Deutsche und 
Engl~ndgr. 

~*) Dagegen bietet auch Porto Alegre hinsiehtlich tier Tubereulese sehr 
ungfinstige VerhMtnisse dar .  

***) In Lima haben frfiher Epidemien geherrscht~ 1850~ 1855 und 1859 
( g i r s c h  ~). 

t )  Ich habe diese interessante Angabe T s c h u d i ' s  nicht naehlesea 
kSnnen und weiss nicht aus welcher Zeit sie stammt; fails hier ein 
Unterschied in dem Auftreten der Diphtherie zwischen gochland und 
Flachland tier Tropen hervortr~ite~ wfire die Angabe doppelt interessant. 

t t )  es starben 3 yon 5 Krankem 



106 

Bahia blanea (38~ meldet ,,h~iufige" DiphtherieerkrankungO ; 
der dritte aus MendozaO (320 SO.) illustrirt die Verh~ltnisso 
an einom kleinen Zahlenmaterial; es kameu darnach im Jahre 
]887 in einem Hospital vet: 

Todosf/ille an Pocken 132 
Typh. ab. 26 
Diphtheria 22 

- Pneumonia 20 
- Tuberculose 19. 

Das bedeutet doeh ein sehr merkliahes Pr~valiren des Diph- 
therieerkrankungen. Ein Hauptheerd der Diphtheria scheint 
,~on~jeher Buenos  A i r e s O  gewesen zu sein; hier erw~ihnt 
t t i r sch  ~ eine ausgedehnte Epidemic in den Jahren 1814 bis 
1823. Gache 16 (p. 189) beleuehtet die Verh~iltnisse aus den 
Erfahrungen der jtingsten Zeit: Die Diphtheriesterblichkeit ist 
yon dam Jahre 1884 ab stetig angestiegen, hat ihr Maximum 
1888 erreicht. In diesem Jahre kamen in Buenos Aires(~ vor: 
Todesf/ille an Diphtheria 1385 (11,4 pCt.)*) ~ 114 pro mille 

Tuberculose 1069 (8,6 pCt.) 
- Typhus (3,4 pCt.) 
- - Scharlach (0,1 pCt.). 
In Chile werclen in 2 FragebogenberiahtenOO die Diph- 

therie-Erkrankungen als ziemlieh h~/ufig hingestellt; ein dritter 
Fragebogenbericht aus dam noah tropischen Tacna (10~ S.) 
giebt leider kein klares Bild. Gache 1~ (p. 825) erw~hnt eine 
Diphtherieepidemie, welahe 1868 in Valpara iso  ihren Anfang 
genommen und sich fiber alle Provinzen verbreitet habe; heut- 
zutage sei die Diphtheria nur noah endemiseh in Santiago anzu- 
treffenO, woselbst nicht gerade hKufige, aber sehr heftige Er- 
krankungen vork~imen. 

Derselbe Autor 16 giebt auah Zahlen ffir die It~iufigkeit der 
Diphtheria in dam Staate U r u g u a y Q .  

Im Jahre 1887 habe Diphtherie noah 12,13 pCt. der allge- 
meinen Mortaiit~t ausgemacht (121,3 pro mille), 1888 nur noah 
9,45 pCt. (94,5 pro mille), 1892w1893 nur noah 2,5 pCt.; 

*) Vergl. dazu in dam gleichen Jahre die Diphtheriemortalit~t in Berlin 
37 pro mille, Philadelphia 17 pro mille, Chicago 77 pro mille der all- 
gemeinen ~Iortalit~t. 
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~':ihrend z. B. TuberCulose in dem gleichen Jahre 1892--1893 
mit 11 pCt. an der allgemeinen Mortalit/~t betheiligt ist. 

IV. West indien .  

Wenn man nach den sp~rlichen Berichten, welche dar[iber 
vorliegen, urtheilen kann~ so seheint die Diphtherie auf den In: 
seln des westindischen Archipels fr~her hKufiger vorgekommen 
zu sein, als jetzt. H[rsch ~ berichtet yon Diphtherieepidemien 
auf den Antillen 1850 und 1853, auf St. Thomas 1858 und 
1859; auf Martinique und Guadeloupe 1859 und 1860, auf den 
Bermudasinseln 1858 und 1862. 

Auch die kleine Insel S~. Ba r thd lemy  ist 1860 yon einer 
Diphtherieepidemie fiberzogen wordeu (Mares tang~) .  Unbe- 
kannt is~ die Krankheit jetzt in T r i n i d a d O ,  woselbst sie 
unter 14061 Hospitalf/~llen des Surgeon Gem-Reports des Jah- 
res 1892 gar  nicht erw/ihnt wird; selten und in leichten Formen 
wird sie beobaehtet auf St. CruzO,  St. Ch r i s t ophO,  Gre- 
nada �9 (Frbg.); h/~nfiger kommt sie in Habanna(22~ 
vor und bildete daselbst im Jahre 1889 (Frgbg.) 17 pro mille 
der allgemeineu Mortalit~t, was immerhin aueh nicht gerade 
hoeh zu nenuen ist. 

V. Afrika. 

Die s~idliGhen Gebiete  yon Afrika, Capland,  Oranje-  
f r e i s t aa t  und Natal ,  s'~mmtliche der gem/~ssigten Zone ange- 
hSrend, lassen ein bemerkenswerthes Pr~valiren tier Diphtherie- 
erkrankungen erkennen; besonders schwer heimgesucht wird das 
Hochplateau des Oranjefreistaates �9 ; die Erkrankung tritt alert sehr 
verbreite~ und verheerend auf (Frgbg.). H/iufige Erkrankungeu 
werden auch aus Mosse lba iO  und P i e t e r m a r i t z b u r g O  ge- 
meldet; weniger h~ufig scheinen sie in I-Iowick und Kimber-  
l e y Q  hervorgetreten zu sein (Frgbg.). 

Von Natal und der Delagoabay aus soil die Krankheit auch 
1837 die gauze ostafrikanische K~iste heimgesucht haben (l~o- 
que t te  ~6). 

In dem tropischen Ostaf r ika  seheint aber die Krankheit 
dann keine nennenswerthe Weiterverbreitung gefunden zu haben. 
Becket  (Frgbg.)meldet aus Sausibar  1890 zwar ,mehrere 

t 
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Fiille"O, in BagamoyoO hinwiederum ist sic als selten be- 
zeichnet. 

Auf Madagascar  ist Diphtheric seltenO (Hirsch~), des- 
gleichen auf~Nossib60;  auf Mauri t ius  27 scheint sic iiber- 
haupt kaum vorzukommonO; unter 5000 HospitalfKllen zu Port 
Louis finder Diphtheric keine Erw~hnung. 

In dem tropischen Wes ta f r ika  und in den Congol~ndern 
ist Diphtheric zwar nieht unbekannt, jedoch immerhin eine 
Krankheit yon untergeordneter Bedeutung. Wicke (Frgbg.) hat in 
TogoQ in den beiden Jahren 1888 und 1889 keinen Diphtheriefall 
beobaehtet*); Plehn sind in K a m e r u n Q  nach einer brief- 
lichen Mittheilung nur sehr wenig F~lle yon Diphthel'ie zur 
Beobachtung gekommen~ welche sehr leicht innerhalb weniger 
Tage verliefen. In B a n a n a O ,  Banga laO,  Leopo ldv i l l eO 
war 1890 kein Fall yon Diphtheric (Frgbg.) zu vermerken. 
Schoofs ~s erw/ihnt bei der Aufz~hlung der Krankheiten der 
westafrikanischen Kiiste der Diphtheric mit keiner Silbe; eben 
so wenig Dut rou lau  5 in einer frfiheren Zeit. Bowie ~9 be- 
sehreibt einen einzigen und noch dazu zweifelhaften Fall yon 
Diphtheric in Blantyre ,  CentralafrikaO und fiigt die Bemer- 
kung an, dass er in 4j~ihriger Praxis bei ,vielen tausend '~ (!) 
Kranken keine Diphtheric gesehen habe und dass auch die 
Landeseingebornen jener Gegend die Krankheit nicht zu kennen 
scheinen. 

Die Mit te lmeerl~inder  sind bekanntlich friiher der Aus- 
gangspunkt welt verbreiteter Diphtherieepidemien gewesen; alle 
Namen, wie Morbus aegyptiacus, syriaeus erinnern daran und 
auch heute scheint eine wesentliche Aenderung zum bessern 
in diesen Gebieten nieht stattgefunden zu haben. Tunis  ist 
1872--1876 und wiederum 1882(~ yon Epidemien anfgesucht 
worden (Hirsch~); in AleppoD,  Jaffa(~,  J e r u s a l e m O ,  
Port  S a i d G  war Diphtheric in den Jahren 1892--1893 h~ufig 
(Frgbg.); der Aleppobericht stellt 59 Diphtherien 48 Pneumonien 
gegenfiber; He rdan  in Port Said notirte in seiner Privatpraxis 

*) Derselbe Autor theilt mir unter dem 29. August 1895 aus Klein Pope 
mitt dass er in 7jiihriger Thiitigkeit niemals einen Fall yon Diphtheric 
gesehen habe, eben so wenig yon b~aehbarcollegen fiber das Vorkommen 
der Diphtheric etwas gehSrt habe. 
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j~hrlich 32 F~ille (Frgbg.). Derselbe Autor "hatte die Freund- 
liehkeit~ mir noeh folgende sehr interessante Einzelheiten brief- 
lich mitzutheilen, ,Die Diphtherie kommt in jedem Jahre 
regelm~ssig in Port Said zur Beobaehtung und zwar fast 
immer  in den Monaten November  bis Ende M~rz; in 
der Zwisehenz:eit  (Sommer) ist  die Diphther ie  in Por t  
Said eine Se l tenhe i t ;  das kind]iehe Alter erkrankt vorzugs- 
weise; wiewohl sich hier und da kleine Epidemien bilden~ 
so ist das sporadische Auftreten der Diphtherie fiir Port Said 
doch das ~gewShnliche. Die Erkrankungsform ist die bSseste 
(gutartige F~ille sind Seltenheiten), welche man iiberhaupt sieht. 
Die Belege verbreiten sieh sehr raseh (12--18 Stunden) fiber 
den ganzen Pharynx, Nasenraehenraum und ziehen auch 5fters 
in Larynx und selbst Trachea herab; die Schwellung der infra- 
maxillaren Lymphdriisen ist sehr ausgesprochen; die Kinder 
gehen am 2.--3. Tage meist an Herzl~hmung zu Grunde; aus- 
nahmsweise auch noch ffiiher (sog. Diphthdrie foudroyante 
der Franzosen, wo vom Auftreten der Diphtheriemembranen bis 
zum Tode nur 12--18 Stunden vergehen)." Wi ld t  best~tigte 
mir brieflich das 5ftere Vorkommen der Diphtherie in 
Cairo(~; die F~ille verlaufen daselbst ganz analog den yon ihm 
friiher in Berlin gesehenen. 

VL Asien. 

Der grosse as ia t i sche  Con t inen t  mit seinen zahlreichen 
Staateu, welche hier h~ufiger als wo anders noch in vollkom- 
menster Unabh~ngigkeit von Europa sich befinden, ist uns fiir 
die vorliegende Frage yon dem Vorkommen der Diphtherie aueh 
am allermeisten verschlossen geblieben. Diphtherieepidemiea 
haben geherrscht in Pers ien  1874--18780; in Indien an den 
Abh~ngen des Himalaya (~  1856, in den nSrdliehen Provinzen 
yon C h i n a G  1866, in Y o k o h a m a O  1877 (s~mmtliche No- 
fizen aus Hirsch ~'). In der neuesten Zeit treten Diphtherie- 
erkrankungen an den ostasiatischen Hafenpl~itzen Shanga iQ 
(320 N.) und Chefoo@ (37~ N.) sehr selten auf; es ver- 
gehen Jahre von einer kleinen Epidemie bis zur anderen (Frgbg.); 
in 3 weiteren Frgbg.-Berichten aus Vorderindien - -  Poona 
(18o30 N.O) und Dharwar  (150 N.@) - -  und Ceylon@ 
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(70 N.) werdon '* Dlphtherioerkrankungen /iborhaupt nicht mehr 
erw~hnt. In Calcu t ta  trat Diphtherio zuerst im Jahro 1852 
auf, sodann wioderum im Jahre 1855; seit dieser Zoit wird das 
sporadische Vorkommen der Diphtherio fortdauernd beobachtet, 
Abet die Krankheit hat trotzdom eino nut untergeordnete Be- 
deutung, denn wir erfahron, dass die Todesfgllo an Diphtherio 
in dor gesammton britisch-indisehen Armee@ bei einer Dureh- 
schnittsst~rko yon 57269 n ur betragen habo 1880: 2, 1881: 1, 
1882:0 Fglle (CheversT); in der gloiehen Zeit kamen Todes- 
fiille an Diphtheric bei den Frauen und Kindorn der indisehen 
Soldaten iiberhaupt nieht vor (Chevers~). Aueh die Gesund- 
heitsberiehte des Dr. Simpson aus Calcutta@ enthalten in 
s~mmtliehen Laneetjahrggngen yon 1886--1894 keino Erw~h- 
nung der Diphtheric. Aus Bangkok @ theilt Deuntzer  (Frgbg.) 
sehliesslieh mit, dass Diphtherio daselbst aueh nicht beobachtet 
wurde. 

In dem os t ind isehon I n s e l a r c h i p e l  ist erst recht yon 
Diphtherie keineRode. S~mmtliehe eingelaufoneFragebogenberichte 
aus den Stra i ts  se t l ements@@, Suma t r a@@@@@@, 
Java@@@@, B o r n e o @ @  und den Phi l ipp inen@,  im 
Ganzen 16 an der Zahl, erw/ihnen die Krankheit fiberhaupt 
nicht, odor doeh nur als sporadisch und iu leiehten Formen 
auftretend. In Ba tav ia  ist der Diphtheric zuerst im Jahre 
1844 Erw~hnung gethan; in der jfingsten Zeit (1889) kamen 
daselbst@ ebenfalls nur sporadisehe F/ille vor; Epidemien sind 
niemals mehr beobaehtet worden*) hSchstens kleino I-Iaus- 
epidemien (Vordermann~~ 

Sehr bemerkenswerth ist die Statistik der niederl~ndiseh- 
indisehen Armee, enthalten in den versehiodenen Jahrggngen 
der Genesk. Tijdschriff v. Nederl. Indic. Um das Verh~ltniss 
der Diphtherieerkrankungen zu anderen Erkrankungen zu illu- 
striren, lasso ich dieselben in grSsserer Ausfiihrlichkeit hier 
folgen. 

Es kamen vor Erkrankungsf/ille in dor niederl~ndisch-indi- 
schen Armee: 

*) Hfrsch  ~ erwS~hnt Diphtherieepidemien in Batavia und Soerabay a im 
Jahre 1881. 
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ia den Gesammt- Febr. Acute;  Pneu- Phthis. Gastro- Diphthe- 
Jahren erkrank, intermitt. Bronchit. monie pulm. enterit, tie 

1883") 72928 23750 2047 120 240 3855 0 

1884 70869 17783 2114 154 227 - -  3 

1885 69538 17178 2006 151 217 - -  2 

1886 74905 19128 1999 125 142 - -  2 
1887 78849 20703 2092 101 143 - -  6 

1888 70739 14701 1454 145 191 - -  3 

1889 65270 13114 1173 126 158 - -  5 
1891 58634 10539 1419 203 141 - -  O 

1892 58952 13557 1176 177 153 - -  1. 

VIII. Aus t ra l i en ,  b ieuSee land .  

Auf dem australischen Continent seheint Diphtherie eine 
verhi~ltnissmKssig grosse Verbreitnng zu erfahren; in der austra- 
lischen Fachliteratur finden sich zahlreiche Publicationen fiber 
Diphtherie. Epidemien haben in den Jahren 1859--1861 in Mel- 
bourneG,  S i d n e y O  und A d e l a i d e O  geherrscht (Hirsch~). 
Der Report of the Registrar-General of B ris bane 310~ Juni 1893, 
sprieht von der grossen Verbreitung der Krankheit in Brisbane 
und sagt: ,Diphtheria is the only specific fever". In einem 
Fragebogenbericht aus G r e en o u g h �9 (280 50 S.) Wesfaustralien 
heisst es dagegen, dass I)iphtherie dort ,g~nzlich unbekannt" sei, 

Auf T a s m a n i e n  ist Diphtherie zuerst im Jahre 1859 auf- 
getreten ( H i r s c h ~ ) O O .  

Auf Neu-Seeland ist Diphtherie eine h~iufige Krankheit; in 
der Stadt I n v e r c a r g i l l O  (460 S) kam die Krankheit ,,sehr 
h~ufig" unter Europ~ern vor, nicht dagegen, bei Eingebornen 
(Frgbg.); in A u c k l a n d ( ~ O  kamen unter 1251 Krankheitsf~llen 
des Jahres 1892 13 DiphtheriefS~lle vor (Frgbg.), 

IX. Sfidsee. 

Die Inseln der Siidsee geniessen wiederum eine bemerkens- 
werthe Exemption ffir Diphtherie. 

Auf Fi j i@ (180 S.) wurde Diphtherie nieht beobaehtet, 
eben so wenig auf den T o n g a - I n s e l n O  (20 o S.). 

*) Entnommen den Jahrgiingen X X V ~ X X X I I I  der Genesk, Tijdschr. v. 

Nederl. Indiii; der XXXI.  Band mit den Angaben des Jahres 1890 
war mir 1Mder nicht zugiinglich. 
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Auf S a m o a O  (13049 ̀  S . )ha t  Funk im Jahro 1890 
keinen, im Jahre 1893 nur 2 F~ille yon Diphtherio gesehen*). 
Ich selbst habe auf lX!eu-Guinea an 3 Kfistenstationen w~hrend 
2{- Jahren nur 2 Diphtherieerkrankungen beobachtet, yon welehen 
die eine sehr leicht und fast symptomenlos (bis auf geringes 
Fiober und Belege im Halse) verlief; w~hrend die andere, mit 
Malaria complicirte Erkrankung dutch Horzliihmung zu Grunde 
ging; beide Fbille betrafen erwachsene Europ~ier. 

Dos kl inische Bild der Diphtherie i s t in  den Tropen dos 
gleicho wie bei uns, nut dass die Erseheinuugen im Ganzen 
einen milderen Charakter tragen. Krankengeschichten kSnnen 
nachgesehen werden in den versehiedenen Jahrglingen der Genesk. 
Tijdschrift f. Nederl. Indie. Ich erw~ihne nur Abhandlungen yon 
J. A. James  33, Waszklowiez  3~, Lueh tmans  35, Vochtmann 36, 
s~immtlicho auf Vorkommnisse in l~iederl. Indien sich beziehend. 

Naeh der ~t iologisehen Sei te  lain seheinen die Diphtherio- 
verh~ltnisse der Tropen, die yon Seaton ~ und Anderen a'usge- 
sprochene Ansicht zu unterstfitzen, dass, entgegengesetzt zu Malaria, 
Typhus u. a., Bodenassaniruugen und Draiuagen fiir die Verbrei- 
tung tier Diphtherie bedeutungslos solon; die Sumpfgegenden dor 
Tropen erzeugen massenhafte Malaria, dagegen koine Diphtheric. 

Rasseneinf l f isse  seheinen hier und da zu Tage zu treten. 
Unter den Javanen kommt Diphthorio nieht vo r ;  auf Java er- 
kranken vielmehr nur Europi~er nnd Halfcasteurop~or und -Chi- 
neson (Vordermann3~ auf Neu-Seoland findon Diphtherie- 
erkrankungon ebonfalls ouch nut uuter Europ~ern statt (Inver- 
garquille, Fragebogenberieht). Bei Gache TM p. 780 findot sich 
die Angabe, class in Porto Alegre die Negerkinder gegen Diph- 
therie geradezu immun solon. Andererseits hat Plehn 37, 
14 freilich sehr leicht verlaufende Diphtherief/~llo bei don Dualla 
beobaehtet und zwar handelto es sich da merkw[irdigor Weise 
um erwachsene odor halberwaehsono Porsonen. 

Von He i lmi t t e ln  tier Diphtheric in den Tropen ist mohr- 
faeh die Redo. In den Jahrg~ngen der Genesk. Tijdsehrift vor 

*) F u n k  hat nach einer woiteren briefiichen Mittheilung in 15jiihriger 
Praxis auf Samoa fiberhaupt nur 5 Diphtherieerkrankungen in Er- 
fahrung gebracht, wolche s~mmtlich Europiier und E[alfoasts betrafen. 
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N. Indie*) wird vielfaeh fiber ein chinesisehes Einblasepulver 
debattirt. Dr. Herdan-Port  Said hat mir fiber seine Behand- 
lungsmethode der Diphtherie briefliche Mittheilungen gemacht. 
Er verabfolgt intern sofort bei Beginn der Krankheit 5 pCt. 
Sol. ferr. sesquichlor., 2stfindlich, theel5ffelweise; 'ausserdem 
wird jede ~}Stunde mit einer lproeentigen Sol. ferr. sesquichlor. 
der Raehen ausgespfilt; ferner werden alle 5 Stunden die Mem- 
branen mit folgender Liisung betupft: Acid. carbol. 5,0, Camphor. 
5,0; Spirit. (36 pCt.) 10,0, Aq. amygd. 10; ira Uebrigen robur. 
Regime, Milch und Cognac. Bei dieser Behandlungsmethode 
hatte Herdan  19,2 pCt. Mortalit~t unter 31 Fiillen aufzuweisen. 

Das Resultat der vorstehenden Untersuchung fasst sich in 
der Thatsache zusammen, (lass die Diphtherie in den Tropen 
eine ausserordenfl ich geringe Verbrei tung erf i ihr t ,  nut 
bier und da sporadiseh erscheint,, sieh durch einen milden 
Yerlauf charakterisirt und deswegen nicht im Entferntesten die 
Bedeutung hat, welche ihr bei uns zu Lande zukommt. Die 
klimatischen Besonderheiten der tropischen Flaehl/~nder scheinen 
auch mit den Beweis zu liefern, dass bei derYerbrei tung tier 
Diphtherie  die Bodenfeuchtigkeit  keine hervorragende 
Rolle spielen kann;  sonst miisste die Krankheit in den tropi- 
schen Flachliindern h~ufiger angetroffen werden. Ob das seltenere 
Vorkommen der Diphtherie in den ~iquatorialen Gegenden in der 
hSheren durchsehnittlichen Lufttemperatur oder in welehen aq- 
deren klimatischen Faetoren sonst begrfindet ist, muss nat/irlich 
zuni~chst ganz offene Frage bleiben. Ueber das Gedeihen des 
LSffler'sellen Diphtheriebaeillus fehlt es g~inzlich an Nachricht. 
Rassenimmuniti~t gegen Diphtherie scheint nicht zu bestehen; da- 
gegen erweist sich der Europ~er aueh in den Tropen dieser 
Krankheit gegenfiber am wenigsten widerstandsfi~hig. 
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VII. 

Ueber die Yer3inderungen des lIerzmuskels bei 
Diphtherie. 

(Aus dem Pathologisch-anatomischen Institut der kSnigl. Universit~it zu 
Palermo. Dir. Prof. S. Sirena.) 

Von Dr. reed. G. S c a g l i o s i .  

Die unangenehmen ernsten Krankheitserscheinungen des 
Herzens bei Diphtherie treten, wie bekanntlich, en tweder  im 
Verlauf der Krankheit oder auch nach der scheinbaren Ge- 
nesung auf und haben deshalb die Aufmerksamkeit der Patho- 
logen auf den ana~omischen Herzzustand in solchen F/illen ge- 
fesselt. 

Die einzelnen Autoren sind, wie wit jetzt sehen werden, 
beziiglich der Localisation and des Wesens der histologischen 
VerS+nderungen zu sehr verschiedenen Resultaten gekommen. 

R i c h a r d s o n  ~) und Beau s ) fanden im Herzen die Bildung 
yon Fibringerinnseln~ deren Entstehung sic der reichlichen An- 
wesenheit yon Fibrin, dem Zustande tier Hyperinose, zugeschrieben 
haben. 

Dann etablirte Meigs  a) eine Analogie zwischen der im 
Herzen stattfindenden Gerinnung und den fibrinSsen Be]/~gen im 

1) Med. Times and Gaz. 1856~ und Brit. meal. Journ. 1860. 
2) Gazette des hbpitaux. 1858. 
3) American Journ. of Med. Sc. 1864. 
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