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Die Grundlage dieser Arbeit ist ein von mir am 15. Mai
1885 vor der Gesellschaft praktischer Aerzte zu Riga gehaltener
Vortrag, dessen Manuseript mit den zu demselben gehérigen
Karten und Curventafeln von mir der Sanitits-Commission zu Riga
iibergeben wurde. Die Sanitéts-Commission nahm die Arbeit in
ihr Archiv auf und stellte bei dem Stadtamt zu Riga den Antrag,
dieselbe im Druck erscheinen zu lassen. Nach Bewilligung dieses
Gesuchs und der zur Ausfihrung des Drucks nothwendigen

Geldmittel ist von mir die neuerliche Umarbeitung meines

~ Vortrags und der dazu gehorigen Zeichnungen in vorliegender

Form bewerkstelligt worden.

November 1885.

Dr. Schmidt,
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Nach Hirsch’s*) Eintheilung hat die indische Cholera bisher
4 Phasen durchlaufen. Hirsch bezeichnet sie als 4 Pandemien:
d. h. 'durch Jahre hindurch dauernde Perioden von fiber die
Welt sich erstreckender epidemischer Verbreitung der in Indien
allezeit endemischen Infectionskrankheit. Characteristisch wih-
rend der Dauer einer Pandemie ist das temporire Erloschen und
‘Wiedererscheinen der Cholera in bestimmten Landstrichen und
an gewissen Orten: hiufig fallen die Pausen in den Winter.
Gleichsam Marksteine zwischen den einzelnen Pandemien sind
die Jahre des vollkommenen Fehlens der Cholera ausserhalb des
endemischen Gebiets. Die 4 Pandemien danerten: die erste
von 1817—1823, die zweite von 1826—1837, die dritte von
1846—1863, die vierte von 1865—1875, die finfte hat dann,
wie erinnerlich, 1884 begonnen. Es kann im Hinblick auf die
kommenden Jahre, in welchen an die Moglichkeit eines Cholera-
Ausbruchs auch bei uns immerhin gedacht werden muss, nur
von Interesse sein, in Kiirze zu recapituliren, inwiefern und in
welcher Weise Russland und unsere Provinzen, in letzteren
speciell Riga, leidend in diese Pandemien hineinbezogen waren,
und werde ich daher in Folgendem versuchen, ein solches Resumé
an der Hand der Hirschschen Angaben (. ¢.), welche durch die
Aufzeichnungen in den Protocollen der Gesellschaft praktischer
Aerzte zu Riga fiir diesen letzteren Ort von mir ergiinzt wurden,
zu geben. Dieses Resumé bringt zudem die von mir nach sta-
tistischen und hygienischen Gesichtspunkten speciell untersuchte
Rigaer Epidemie von 1871, das eigentliche Thema dieser Arbeit,
in den richtigen Rahmen. Sie ist nur eine Episode der
vierten' Cholera-Pandemie, in welcher Riga ausserdem noch
sowohl vor, als auch nach dem Jahre 1871 mitgelitten hat.

9 of. Hirs c¢h, Handbuch der historisch-geographischen Pathologie. I.
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An der ersten Pandemie nahm Russland nur in geringem
Grade Theil. Ganz zum Schluss derselben, im Mai des Jahres
1823, kam die Cholera aus Persien nach Transkaukasien; im
August trat sie in Baku und im September in' Astrachan auf,
erlosch jedoch schon im October, um fir's Erste auch nicht
mehr wiederzukehren. ,Es endete so ‘der ,erste Act des Cholera-
dramas“ (Hirsch): ausser Astrachan in Russland blieb Buropa
dieses erste Mal iiberhaupt verschont, die Seuche blieb in Asien.

Das Jahr 1826 ist der Beginn der zweiten Pandemie und
hier ist Russland gleich zu Anfang ergriffen: #iber Boklara,
Chiwa, die Lander der Kirgisenhorden, drang die Cholera 1829
in Orenburg ein, wo sie 1829 und 1830 herrschte. 1830 wurde
Astrachan von Persien aus auf einem zweiten Wege von der
Cholera ergriffen und von hier schritt nun die ' Seuche rasch
iiber ganz Russland fort. Ende 1830 war sie bis nach Kiew,
Podolien und Wolhynien, bis nahe an die Grenzen des Gouver-
nements Petersburg gedrungen, und selbst durch den jetzt folgenden
kalten Winter wurde sie nicht zum Erloschen gebracht, sondern
sehritt fort, evgriff die bis jetzt verschont gebliebenen westlichen
Gouvernements (Mingk, -Grodno, Wilna) Polens, auch Petersburg;
im Mai 1831 die Ostseeprovinzen und in ihnen Riga. Ueber
dieses Auftreten der Cholera in Riga ist von den damali-
gen Mitgliedern der Gesellschaft praktischer Aerzte durch eine
allgemein anerkannte Sammelschrift (unter der Redaction' der
DDr. Baerens und Dyrsen) genau berichtet worden. Eskamen
withrend dieser Epidemie in Riga 4917 Cholerafille zur Beobach:
tung, und warde eine Mortalitdt von 89 % constatirt./ Von an-
nihernd 47,060 Einwohmern*) erkrankten 104,4s pr,’mille und
starben 40,5 pr. mille. Von Russland aus drang danu die Cholera

*) Im ersten Bande der ,Beitrige zur Heilkunde¢, pag. 115, sagt Dr.
B. Fr. Baerens bei der Besprechung der Choleraepidemie von 1848: ,Die
Bevolkerung Riga’s darf entschieden auf 70,000 Einwohner geschitzt werden®;
dieser Annahme gemiss sind dort die Procentzahlen fiir die Morbiditit urd
Mortalitit wihrend der Epidemien von 1831 und 1848 berechnet, und auf
der nach Seite 131 eingeschalteten Tafel verzeichnet worden. Naech den
im statistischen Biireau der Stadt Riga vorhandenen Daten iiber die Ein-
wohnerzahl Riga’s, welche nur bis zum Jahre 1847 zuriickreichen, betrigt
die Binwohnerzahl fiir dieses Jahr 60,624. Indem diese Zahl der Berechnung
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auf 3 Wegen nach dem fibrigen Europa vor: iiber Polen (Kalisch)
und iiber Danzig nach Preussen, und iiber Galizien durch Ungarn
nach Oesterreich. Nach 1831 hatte Russland und Riga wiihrend
dieser Pandemie nicht mehr zu leiden.

Die dritte Pandemie dauerte von 1847—1863. 'Von Arabien
aus. wurde Transkaukasien, von hier die Ufer des kaspischen
Meeres infieirt, und drang die Seuche nach Norden und Westen
auf 3 Wegen vor. Erstens uiber Orenburg, welches im Frih-
ling 1847 ergriffen ward, und von wo aus darauf Sibirien inficirt
warde. Die Seuche ' schritt hier sechnell fort und schon im Juli
war Tobolsk betheiligt. Zweitens iiber Astrachan, welches
schon im April 1847 ergriffen war, und von wo die Seuche lings
dem Ural vordrang. Drittens von den Kiisten des schwarzen
‘Meeres aus, welche im Awugust 1847 ergriffen waren, und von
wo aus sich die Cholera lings des Don verbreitete. So' war
bald ganz Russland bis Archangelsk und bis an die Kiste der
Ostsee in die Epidemie einbezogen. Erst 1848 kam die Seuche
nach den Ostseeprovinzen und damit auch nach Riga. Im
Monat: Juni begann -die Rigaer Epidemi¢ und endete erst im
October. | Es war dieses die an Ausdehnung: griosste Epidemie,
welehe Riga erlebt hat: es erkrankten 114,50 pr.mille und starben
36,47 pr.mille der 60,624 Kopfe starken Bevilkerung; es kamen im
Ganzen 6942 Erkrankungsfille vor, von demen 2211 = 31,8 %
starben (cf. Beitrige zur Heilkunde I, pag. 131). Auch diese
Epidemie ist auf’s Grimdlichste von den Gliedern der Gesellschaft
. praktischer A erzte zu Rigastudirt und beschrieben worden. Wihrend
die Arbeit ' der Rigaer Aerzte iber die Epidemie von 1831 als

der Procentziffern fir die Cholera 1848 zu Grunde gelegt wurde, erschien
es wiinschenswerth, zur Bestimmung der Morbiditits- und Mortalititsver-
hiltnisse anndhernd auch diejenige Einwohnerzahl Riga’s zu bestimmen,
welche die 183ler Epidemie in Riga vorfand. Bei der Annahme, dass der
Coefficient der Bevolkerungszunahme yor dem Jahre 1848 annihernd der-
selbe gewesen, wie seit dem Jahre 1847 bis zur Volkszidhlung am Ende
des Jahres 1883 — dieser betriigt nach der Bestimmung des statistischen
Biireaus 1,62 — konnte, wenn der Coefficient der Bevilkerungszunahme
von 18301847 — 1,5% angenommen. wurde, die Einwohnerzahl Riga’s fiir
1830 annihernd richtig auf 47,060 berechnet werden. Diese Zahl nun ist
den obigen proeentlschen Bestimmungen, die erheblich von den 1. e. angegebe-
reén abweichen, zu Grunde gelegt worden.

1*
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besondere Broschiire herausgegeben worden ist unter dem Titel:
»Protocoll-Extracte der Versammlungen simmtlicher
Aerzte Riga’s in Betreff der Cholera-Epidemie¥, erschien
die Bearbeitung der 1848er Epidemie in den Beitrigen zur Heil-
kunde (Bd. ), dem von der Gesellschaft praktischer Aerzte zu Riga
mehrere Jahre hindurch redigirten wissenschaftlichen Journal, und
zwar unter dem Titel: ;Die Cholera in Riga im Jahre 1848,
eine Collectiv-Arbeit, zusammengestellt von Dr.
C. Miiller% und zweitens als ,Geschichtliches aus der
Cholera-Epidemie in Riga im Jahre 1848% von Dr.
Baerens, welcher ungemein sorgfiltig 'ausgearbeitete Artikel
sehr genaue Daten und bemerkenswerthe epidemiologische Facta
bringt. Der Verfasser beriicksichtigt nicht nur die Cholera in
Riga, sondern zieht die Cholera in der ganzen Provinz Livland
withrend des Jahres 1848 in den Kreis statistischer Betrachtung.
Auf Grundlage dieser 3 Arbeiten iber die beiden grossten
Choleraepidemien, die Riga je iiberstanden, scheinen denn die
Herren Kersting und Dr. Girgensohn die kartographische
Skizzirung dieser Epidemien vorgenommen zu haben; wie
solche sich ebenfalls im I. Bande der Beitrige zur Heilkunde
findet. = Die dort abgedruckten 2 Kartogramme liegen dieser
Arbeit in der Copie bei.

Aber dieses Mal blieb es nicht bel einmaliger Betheiligung
Riga’s. Im Laufe der Pandemie ist die Cholera noch
1849, 1852—53, 1856, 1858 und 1859 in Riga gewesen.
Die Epidemien von 1852—53 und 1858 allein nahmen grossere -
Dimensionen an, und soll in Kiirze dariiber aus den Protocollen
der Gesellschaft praktischer Aerzte berichtet werden.

1852 begann die Epidemie im October. Am 20. December
zihlte man 58 Fille, von denen die meisten der Moskauer Vor-
stadt entstammen, die Stadt nur 10, die Petersburger Vorstadt 1
und die Mitauer Vorstadt 2 Fille aufweist. Januar 1853 nimmt
die Krankheit ab; hauptsiichlich ist die Moskauer Vorstadt bethei-
ligt. Die Petersburger Vorstadt ist frei. Am 24. Januar 1853
wird nur noch ein Fall auf dem Katharinendamm constatirt.
Die Epidemie erlischt bald ganz. = Genauere Zahlenangaben
waren nicht zu finden; doch kann zur Characteristik der Epidemie
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dienen, dass 32 Fille im Kriegshospital und gar 256 Fille im
allgemeinen Krankenhause behandelt wurden (iber welche
Dr. Barnhoff in der Gesellschaft praktischer Aerzte berichtet
hat), was auf eine ziemlich grosse Epidemie zu schlies-
sen erlaubt. Ueber die Epidemie von 1858 hat Dr. Miiller
eine Arbeit veréffentlicht (,die Cholera in Riga im Sommer
1858%), ' welehe im IV. Bande der Beitriige zu finden ist. Die
Epidemie begann im Juni, die Zahl der Erkrankungen stieg bis
Mitte' August, dann rascher Abfall zu Ende August, im October
die letzten Fille. Die Glieder der Gesellschaft praktischer Aerzte
hatten damals Mortalititstabellen gesammelt und diese erwiesen
448 Todte far die Dauer der ganzen Epidemie. Nach den offi-
ciellen 'Angabien der Livlindischen Gouvernements-Zeitung sollen
989 erkrankt, und davon 415 gestorben sein. Diese Mortalitéits-
zahl st etwas kleiner als die aus den Mortalititstabellen ge-
schopfte, somit wird -also die Morbiditit an Cholera grésser als
989 anzunehmen sein. Nehmen wir dieselbe um 1000 Fiille
herum an, so ist diese Epidemie etwa ebenso gross ge-
wesen, wie die im Jahre 1871, von welcher spiter genauer
gesprochen werden: soll.

./ Auch diese Pandemie ging von Russland nach Deutsch-
land hiniiber. In Russland erhielt sie sich mehr oder weniger
verbreitet bis zum Jahr 1862.

Ich komme jetzt zur viertem Pandemie. Sie dauerte von
1863—1875.  Die Tour, welche die Cholera damals machte,
erinnert an die Vorginge des vergangenen Jahres; wenigstens
ist es hier erst Siid-Europa, welches inficirt wird. Ueber Suez
gelangte die Seuche 1863 nach Malta und Marseille (Juni) und
sehr ‘bald darauf (Juli) nach Italien; zu gleicher Zeit ist sie in
Spanien.  Nach dem Norden und Osten Europas gelangt sie erst
1865 und 1866, und zwar einestheils durch die Tirkei, von
welcher aus Ende August 1865 Armenien und Kaukasien inficirt
wird; anderentheils durch Ruminien, von wo aus sie schon
Anfang August nach Balta (Gouvernement Podolien) drang.
Gleichzeitig wurde Odessa ergriffen, wohin' der Keim aus
Constantinopel eingeschleppt zu sein scheint. = Jetzt wurde
Wolhynien, Jekaterinoslaw, Kiew, Charkow, Kursk und Wo-
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ronesh durchseucht, die Epidemie iiberdauerte den Winter,
fihrte jedoch nur 4000 Todesfille herbei. Der von Kaukasien
fortschreitende Theil der Epidemie drang bis Jelisawetpol und
Eriwan vor und iiberdauerte auch hier den Winter. April und
Mai des Jahres 1866 erst sind frei von Cholera, aber schon im
Juni flammt die Seuche wieder auf und alsbald ist ganz Russland
ergriffen. Dieses Mal ist die Exacerbation mérderisch;
90,000 Todesfille werden nach Hirseh fiir ganz Russland
geschitzt. 18,000 davon kamen auf Polen; Bessarabien, Podo-
lien, Grodno, Petersburg und Cherson litten am meisten. Riga
wurde 1866 ergriffen, und zwar datiren die ersten Erkran-
kungsfille vom 1. Juli und kamen Erkrankungen bis in den
September hinein vor. Es beziffert sich die Zahl der Erkran-
kungen im Ganzen jedoch nur auf 56 Fille, von denen 36
todlich verliefen. Nachdem in’s Kriegshospital 5 Fille gekommen
waren, welche zum Theil von ausserhalb Riga’s herstammten,
wurden am 11. Juli in’s Seehospital Matrosen gebracht, welche
aus London und aus Apntwerpen, schon mit Cholera inficirt,
abgefahren und unterwegs erkrankt waren; es entwickelte sich
alsdann eine Localepidemie auf Kliiversholm: 36 Erkrankungen
mit 17 Todesfillen kamen daselbst vor; im Tusowschen Hause
war ein Krankheitsherd. Sonst kam die Cholera nur ganz ver-
einzelt in der Stadt vor; auf der Vorburg und auf dem Katha-
rinendamm sind 3 Fille, in der Citadelle 2 Fille, aus der Moskauer
Vorstadt 1 Fall, von den Inseln Hasenholm und Swirsdenholm
2 Falle in den Protocollen der Gesellschaft praktlseher Aerzte
notirt.

In ganz Russland iiberdanerte die Krankheit wieder den
Winter und entwickelte sich im Frahjahr 1867 abermals
zur Epidemie, jedoch von geringem Umfangé. Riga blieb
frei, trotzdem Polen eine schwere Epidemie’ durchlebte, fast so
schwer, wie die 1866 dort herrschende (11,265 Todte). Aus
Odessa wurde die Cholera nach Altenburg in Deutsch-
land eingeschleppt.

Die Jahre 1869 und 1870 sind nach lesch »Ruhe -
punkte® in dieser Pandemie, ,nur an wenigen Pnnkten der
Erdoberfliiche, ausserhalb des endemischen Gebiets, bestand die
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Cholera auch in diesen Jahren fort* und waren diese Punkte
namentlich Gegenden Rausslands. 1868 war sie in Petersburg,
Moskau, Gouvernement Kiew (besonders Distriet Lipowez) vor-
gekommen; 1869 im Sommer wieder in Kiew und zwar schon
stirker, und trat in den letzten Monaten des Jahres in den
Gouvernements Minsk, Tula, Orel, Poltawa, Kursk, Smolensk,
Moskau, Kaluga, Nowgorod, auch in Petersburg (35 Fille) auf.
Die Cholera fiberdauerte wieder an fast allen Orten den Winter
und entwickelte sich 1870 zu einer sehr schweren Epidemie,
weleche in 37 Gouvernements sich abspielte, und am schwer-
sten in Orel, auf der Denschen Steppe und in den Gouverne-
ments Jekaterinoslaw und Astrachan wiithete. Auch dieses Mal
verschwand die Cholera nicht fiir den Winter, sie begann auch
schon im Friihjahr 1871 wieder hiufiger zu werden und ent-
wickelte sich im Sommer dieses Jahres zu der schwersten
Epidemie, die Russland je gehabt hat. Ergriffen war mit
einem Wort ganz Russland bis auf Ostsibirien. Die Zahl
der Todesfille wird auf nahezu 130,000 veranschlagt; am
schwersten litten Tambow (6,7 pr. mille), Jaroslaw (6,2 pr. mille),
Moskau (5,6 pr. mille), Mohilew, Woronesch, Wilna (5 pr. mille),
Orenburg (4,s pr.mille), Smolensk, Wladimir, Saratow (3,7 pr.mille).
An dieser morderischen Epidemie war nun auch Riga
betheiligt, und zwar mit einer Mortalitit von e pr. mille
der Bevolkerung.

Ehe ich auf die Darstellung dieser Epidemie iibergehe, will
ich das historische Referat, dessen hauptsichlichste Daten aus
dem oben citirten Handbuch von Hirsch direct entnommen sind,
schliessen. - :

Den Winter 1871/72 iberdauerte die Cholera wiederum an
mehreren Orten des Reiches und entwickelte sich im Frithling 1872
zu einer neuen fast ebenso schweren Epidemie, wie im vorigen
Jahr.  Riga blieb frei, was damals als sehr auffallend in
den Protocollen der Gesellschaft praktischer Aerzte notirt ist.
In Russland wird die Sterblichkeit wiihrend der Epidemie des
Jahres 1872 von Hirsch auf ca. 120,000 veranschlagt; befallen
waren vorziglich der Siiden und Westen des Landes. Die Seuche
erlosch iiberall im Winter 1872, nur nicht in Polen, wo sie iiber-
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winterte und im Frithjahr 1873 zu einer schweren Epidemie sich
gestaltete (die Todesfille werden auf 30,000 geschiitzt), welche
mit einem voriibergehenden Nachlass im Winter bis Ende 1874
andauerte. An diesem letzten Aufflackern der Weltseuche, nach
welchem Russland = bis hiezu freigeblieben ist; betheiligte sich
im Jahre 1873 ausser den Gouvernements Grodno, Minsk,
Wolhynien, Petersburg, doch mit geringer Mortalitit (Summa
4500 Fille), auch Riga. Die Zahl der Fille an letzterem Ort
war jedoch eine sehr geringe. Die Aufzeichnungen in den Pro-
tocollen der Gesellschaft praktischer Aerzte ergeben, dass die
ersten Erkrankungen (August 1873) unter Seeleuten vorkamen,
und dass gleich zu Beginn in der Cementfabrik Poderaa ein
Krankheitsherd sich etablirte. Spiterhin kamen auch Fille in
der Mitauer und Moskauer Vorstadt vor — doch scheint die
Epidemie bald ganz erloschen zu sein. Im Jahresbericht der
Gesellschaft praktischer Aerzte 1872/73 findet sich nur die kurze
Notiz des Sekretiirs Dr. v. Bochmann: ,Im Beginn des Herbstes
kam Cholera vor.“ Seit dieser Zeit ist die Cholera bis
hiezu in Riga nicht mehr vorgekommen. Fir die Jahre
1871/73 stehen die fibrigen Cholera-Ausbriiche in Europa in
directem oder indirectem Zusammenhang mit der Seuche in Rusland.

Indem ich nun zu meinem Thema, der Epidemie von 1871
in Riga, iibergehe, bemerke ich gleich von vornherein, dass die
Resultate meiner Untersuchung nur liickenhafte sein konnten,
weil a priori klar ist, dass Material aus so alter Zeit, wie das,
welches mir zu Gebote stand, es war, nur schwer mehr zu Nutzen
heutiger Zeit dienstbar gemacht werden kann: / Ich meine, es
lassen sich an der Hand solchen Materials die vorziiglich bei
solchen 'Arbeiten in’s Auge zu fassenden Fragen, wie: nach
Aetiologie, localen und zeitlichen Bedingungen der quaest. Infee-
tionskrankheit, nur mehr ungeniigend erforschen. Wie man sehen
wird, lisst sich sogar nicht einmal mit geniigender Sicherheit
die sehr wichtige Frage nach der Art des Beginnes der Epidemie
feststellen. Ich habe daher von solchen Fragen & auch meist ab-
gesehen und mich auf den historischen Theil beschrinkt; man
wird also finden: statistische Verrechnung, graphische und bildliche
Darstellung des .durch die Bemithungen der Gesellschaft prakti-
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scher Aerzte Aufgezeichneten. Die Grundlage meiner Arbeit
sind nimlich die von den Gliedern der Gesellschaft an-
gefertigten Zihlkarten iber die 1871 und 72 herrschenden
Infectionskrankheiten, welche mir Herr Dr. v. Bochmann zu Aufang
dieses Jahres zur eventuellen Bearbeitung freundlichst iiberwies,
und von denen ich, als am meisten Interesse erregend, die Cholera-
fille sammelte, zusammenstellte und verrechnete.

Die daraiber angefertigten Karten, Verzeichnisse und Curven-
tafeln liegen in dem Archiv der Sanitiits-Commission zu Riga. Sie
vermitteln ein sehr genaues Bild der Epidemie von 1871. Aus
dusserlichen Griinden war es nicht moglich, dieselben in toto abzu-
drucken. Es war dieses andererseits auch nicht nothwendig, weil
auch in vereinfachter Form sich ein geniigendes Bild der Epidemie
entwickeln lisst. Es ist dieses in Nachfolgendem von mir unter-
nommen, und zwar auf Grundlage der 3 Beilagen, welche sich als
Anhang dieser Broschire vorfinden.

In der ersten dieser Beilagen ist ein Kartogramm iiber
die Epidemie von 1871 gegeben, und sind diesem die Copien der
Kartogramme iiber die Epidemien von 1831 und 1848 beigefiigt.
Die Maasse und die Eintheilung fir das Kartogramm der 1871er
Epidemie sind die gleichen,{ wie sie von den Herren Kersting
und Dr. Girgensohn fir dieé&w\togramme von 1831 und 1848
gewihlt wurden. ' Es sind daher die 3 Kartogramme direct mit-
einander vergleichbar. Es wird durch Betrachtung derselben
ersichtlich, wie viel kleiner die 187ler Epidemie war, als
die beiden fritheren. Sie war jedoch die drittgrosste, welche
Riga erlebt hat*). 1871 erhebt sich die Curve der Erkrankungen
an einem Tage nur auf 45 in maximo, wihrend 1831 148 und
1848 gar 311 in maximo notirt worden sind. Die Mortalitit
jedoch war 1871 eine grossere. Sie betrigt 47:2:1% gegen 39%
resp. 31,5% in den vorerwihnten Jahren.

Die zweite Beilage bezieht sich auf die Epidemie
von 1871 allein. Sie giebt in ihrem oberen Theil die Curven

*) Ich abstrahire von der nicht genau in Bezug auf Grosse zu charae-
terisirenden Epidemie von 1858. Nach einem Wahrscheinlichkeitsschlusse
war dieselbe, wie erwihnt, ungefihr ebenso gross wie die 187ler Epidemic.
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der Morbiditit und Mortalitit an Cholera, wie sich solche bei
Beriicksichtigung aller auf den Zihlkarten notirten Fille heraus-
stellten. Die Mortalititscurve liuft deswegen so eigenthiimlich
gleichmissig (fast stets den Raum halbirend) weil die Curve nicht
die an dem betreffenden Tage Verstorbenen anzeigt, sondern angiebt,
wie viele von den am betreffenden Tage Erkrankten spiterhin ver-
storben sind. Es ist dieses von mir deswegen so gehandhabt
worden, weil 1) die Angaben in den Zihlkarten @iber den Todestag
oft nicht genau waren, und also bei Beriicksichtigung der genauen
Angaben allein die Gesammtmortalitit eine falsche Darstellung
erfahren hitte, und weil 2) mir ei ne Angabe, wie erwiihnt, genﬁgelfd
erschien, Es konnte ja die Herstellung der Curve nach der Zahl
der an jedem Tage Verstorbenen nur deswegen richtiger er-
scheinen, weil man glauben kénnte, dass der Abstand der beiden
Curven dann die Zahl der an jedem Tage in Verpflegung Befindlichen
anzeige (was z. B. bei Betrachtung der ‘in Krankenhiuser Ge-
langten als werthvoll erscheinen muss fur die Feststellung des
tiglich nothwendigen Raumes). Dem ist aber nicht so, denn
es miisste dann noch eine Curve der an jedem Tage Genesenen
hinzugefigt werden, oder fir Krankenhiuser die Curve der an
jedem Tage Entlassenen. Daher erscheinen durch diese Betrachtung
die Mortalititscurven beider Art ganz gleichwerthig, und  die
Carve der an jedem Tage Verstorbenen hiitte, was ich betone,
keinen griosseren Werth als die andere,, In ihrem unteren
Theil giebt die zweite Beilage die Curve der Morbiditit und
Mortalitit an Cholera fur die in’s allgemeine Krpnkenhaus ge-
kommenen Fille und die Curve der Morbiditat ind Mortalitit
aller in Krankenhnstalten untergebrachten Fille, Die Bezeich-
nung der Curven ist auf der Tafel selbst einzusehen.
Es beherbergten folgende Spitiler im Jahre 1871 Cholera-
kranke:
1) Das Choleraspital im katholischen Krankenhaus _(Chef 2
Dr. Hampeln) 109 Fille. ;
- 2) Das Choleraspital auf Kobernsehanze (Chef Dr. Petersen)
34 Faille.
3) DasSechospital am Ranckschen Damm (Chef: Dr.Petersen)
. 33 Fille. : :
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"1/ 4) Das Kriegshospital. " Die Zahl der daselbst behandelten
Fiille war nicht genau festzustellen, nur 16 Fille befanden
' sich auf den Zihlkarten.

'5) Krankenhaus Alexandershohe 17 Fille.
6) Allgememes Krankenhaus 109 Fille.

Vergleicht man die obere Cnrve, welche Morbiditit und
Mortalitit an Cholera im Allgemeinen characterisirt; mit der Curve
der Morbiditit und Mortalitit aller in Krankenhiuser aufge-
nommenen Fille, so ergiebt sich, dass die Gipfel beider recht
analog verlaufen, dass also das untere Bild quasi ein Miniaturbild
des oberen ist. Zunahme der Aufnahmen in die Spitiler bedeutete
auch Zunahme- der Erkrankungen iiberhaupt. Gerade die Cholera
bewegt wegen des Schreckens, den sie auf den Laien hervorbringt,
eher als eine andere Infectionskrankheit dazu, die Aufnahme in
Krankenhiuser zu suchen, und ist bei grosseren Epidemien wohl
erste Sorge die Beschaffung von geniigendem Raum zur Unter-
bringung der Erkrankten. Zumal im Beginn' der Epidemie ist
der Zudrang am stirksten. : : »

Die dritte Beilage endlich ist die wichtigste und giebt die
Karte der genauen Localisationen der Cholera-Erkrankungen.
Sie ist hergestellt auf Grundlage einer Reihe anderer Localisations-
karten, die in dieser Broschiire nicht abgedruckt werden konnten,
aber als Manuscript in dem Archive der Sanitits-Commission zu
Riga aufbewahrt werden. Die letzteren Karten, 9 an Zahl (von
mir als , Wochenkarten® bezeichnet), characterisiren durch bildliche
Darstellung die Entstehung der Cholera, das locale Fortschreiten
und numerische' Anwachsen und Abfallen der Epidemie von Woche
zu Woche. Die Methode der Darstellung ist folgende : In Situations-
pline der Stadt Riga wurden nach den Angaben der Zihlkarten
die einzelnen Fille an die ihnen zukommenden Plitze genau ein-
getragen. Die genau localisirbaren Fille (i. e. solche, welche
Angaben des Stadttheils, der Strasse und der Hausnummer truger,
deren Entstehung also genau in ein bestimmtes Haus zu verlegen
war) wurden als rothe Punkte, die weniger genau localisirbaren
(1) solche mit Angabe von Stadttheil und Strasse, (2) solche, mit
Angabe des' Stadttheils allein, wurden als schwarze Punkte (1)
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und schwarze Kreuze (2) hineingézeichnet. 'Die rothen Punkte
geben also die Orte der Entstehung von Choleraerkrankungen
in pricisester Weise an, wihrend die sc¢hwarzen Punkte und
Kreuze nur zur Vermittelung eines Gesammteindrucks mit benutzt
werden konnten. KEs ist klar, dass auf diese Weise ein recht
deutliches Bild der Entstehung und des Fortschreitens der Cholera
entworfen werden konnte, es ist jedoch, auch ohne dass dem
Leser diese Karten vorliegen, recht gut moglich, eine geniigende
Vorstellung von diesen Dingen, die ja gewiss in erster Linie
interessiren miissen, durch Schilderung zu vermitteln.

Es war der Beginn der Epidemie nach den mir vorliegenden
Zshlkarten folgender: Am 7. Juni 1871 erkrankte ein Mann von
35 Jahren in der Palissadenstrasse (Moskauer Vorstadt, ITL. Quart.)
unter den Symptomen der Choleraindica und verstarb am selben Tage.
Diesen Fall bin ich geneigt als echten Cholerafall anzuerkennen,
trotzdem die Gesellschaft praktischer Aerzte zu Riga in ihren
Protocollen  keine Notiz von dieser Erkrankung genommen hat
und ‘den Beginn der Epidemie auf den 21. Juni verlegt, wo die
Fille, nach Ausweis der Zihlkarten, sich zu hiufen beginnen.
Die: Berichte in den Protocollen sind aber summarisch gehalien,
so dass dieser Fall recht gut iibersehen worden sein kann, ebenso
die Fille vom 16. und 17. Juni. An diesen beiden Daten kamen
2 Fiille vor, der erste an der Schalpforte, der zweite an der Ecke
der Romanowka und Mihlenstrasse. Beide genasen, sind aber
von: dem behandelnden Arzt (Dr. Rulle, Riga) als ,Cholera
asiatica® in die Zihlkarten eingetragen.  Am 21. J,ﬁnl begmnen
dann die Fille sich zu hiufen.

Diese Art des Beginnes ist meiner Ansicht nach yon chhtlgkelt
denn sie kann fiir die Pettenkofersehe Ansicht von der zur Ent-
wickelung einer Choleraepidemie nothwendigen localen und zeit-
lichen Disposition als Unterstiitzungsbeweis’ angefiihrt werden.
Pettenkofer legt dieser Disposition eine mindestens ebenso grosse
Bedeutung  bei, wie dem Cholerakeim selbst, und stiitzt auf
seiné Ansicht ein vollkommenes Verwerfen der bisher iiblichen
Quarantainemaassregeln, als gleichgiltig, wenn nicht gegen die
locale Disposition durch Assainirung des Bodens zu Felde gezogen
werde.” Diese seine Ansicht stitzt Pettenkofer seit Jahren durch
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sehr interessante Beweise, und auch die in Indien gemachten
Erfahrungen sprechen fir solche Annahmen. Es kann auf diese
Dinge jedoch unméglich hier eingegangen werden. Bleibe ich bei
der Tler Epidemie in Riga, 80 scheint bei dem skizzirten Beginn
eine locale Disposition angenommen werden zu miissen, die erst
um den 21. Juni manifest wird, und auf Grundlage welcher es
zu epidemischer Verbreitung der Cholera kommt. Um den 7. Juni
herum war sie noch nicht vorhanden, und der Infectionskeim
hatte daher zu jener Zeit noch nicht die geeigneten Verhiltnisse
zur Fortentwickelung gefunden. Diese sind erst 14 Tage spiiter
vorhanden. 'Es liasst sich fiir diese Ansicht weiter anfithren, dass
sporadische Erkrankungen an Cholerine, welche man heute als
nur minder schwere, aber der Cholera asiatica sonst gleich-
werthige, also durch dasselbe Agens bedingte Erkrankungen
ansieht, 1871 in Riga schon die erste am 20. Mai, die 2 folgenden
am 2. und 3. Juni (Moskauer Vorstadt) vorgekommen waren (laut -
Ausweis der Zihlkarten). — Als es nun um' den 21. Juni: herum
zur Hiufung von Cholerafillen und damit zur eigentlichen Epidemie
kommt, da sind Choleraerkrankungen micht nur in der Mitauer
Vorstadt vertreten (wo der Fall vom 21. Juni auf Kiepenholm
zur Beobachtung kam und mehrere Fille bald folgten), sondern
am 28. Juni ist ein Fall in der Petersburger Vorstadt vermerkt,
am 29. und 30. Juni solche in der Moskauer -Vorstadt, sowie
einer auf dem Katharinendamm - also die locale Disposition
dussert sich durch an den verschiedensten und ganz entgegen-
gesetzten Theilen der Stadt auftretende Erkrankungen; sie ist, so
zu sagen, allerorts in der Stadt vorhanden. Es lag jetzt in Riga
die Moglichkeit {'or, allerorts zu erkranken und wenn, wie sich
gleich: erweisen wird, eine bestimmte Art des Fortschreitens der
Epidemie sich constatiren lisst, so bedeutet dieses besondere
Ergriffensein gewisser Stadttheile nur die stirkere Disposition
dieser Orte. Beispiele, welche fir das Gleiche, d. h. 'die Noth-
wendigkeit einer localen Disposition zu sprechen scheinen, zeigt
auch die Epidemie von 1848 in zwei livlindischen Stidten, Wenden
und Walk (cf. Geschichtliches aus der Cholera-Epidemie
inRiga im Jahre 1848 von Dr. B. Fr. Baerens. Beitriige zur
Heilkunde I, pag. 107), wo todtlich verlaufende, fichte Cholerafille



A

schon ein paar Monate vor dem eigentlichen Beginn der Epideniie
ganz isolirt und ohne Infectionsfolgen vorkamen.

Bei dieser Betrachtungsweise wird es leicht verstﬁndhch in
wiefern eine genaun ausgefiihrte Untersuchung in Bezug auf die
einzelnen Choleraherde, inwiefern eine Feststellung der Orte und
Localititen, wo Cheolerafiille entstanden und sich hiuften, von
localem hygienischem Interesse sein muss. Finden wir z. B. die
Moskauer Vorstadt Rigas, wie sich das aus dem Spiteren ergeben
wird, hesonders von der Cholera heimgesucht, so miissen wir bis
auf Weiteres bei unseren heutigen Kenntnissen in erster Linie eine
Insalubritdt des Untergrundes in diesem Stadttheil annehmen.
Finden wir bestimmte Hiusercomplexe in diesem Stadttheile vor-
ziiglich ergriffen, kénnten wir mindestens in erster Linie wiederum
an den Boden, anf dem sie stehen, als verantwortliches Mittel-
glied fiir diese Erscheinung denken. Es sind dann Fingerzeige
fir weitere Forschungen gegeben. ]

Was nun das Fortschreiten der Epidemie anlangt, so ergeben
meine Aufzeichnungen, dass, nachdem zuerst die am linken Diina-
ufer gelegene Mitauer Vorstadt der fast allein ergriffene Stadt-
theil war, schon in der ersten Juliwoche das Bild sich iindert
und in der Moskauer Vorstadt mehr Fille zu verzeichnen sind,
als in der Mitauer Vorstadt. Die Fille waren vorziglich siidlich
der Eisenbahnlinie lings dém rechten Diinaufer aufgetreten, wie
wenn die Cholera von der Mitauer Seité: dorthin hiniibergewandert
wiire; nur 1 Fall nérdlich der Eisenbahnlinie ist zu ¢onstativen.
Die Zahl der Erkrankungen in dieser Woche ist 151 and es kamen
28 Fille in’s allgemeine Krankenhauns. Erkrankungsherde finden
sich in der Mitauer Vorstadt in der Trinitatisstrasse und in der
Moskauer Vorstadt in der Molena und an verschiedenen Partien
der grossen Strasse.

In der zweiten Juliwoche giebt es 252 Erkrankungen,
38 Fille kommen in's allgemeine Krankenhaus, 22 in's katho-
lische Krankenhauns (das Choleraspital in der Moskauer Vor-
stadt) und 16 Fille in's Choleraspital auf der Kobernschanze
(Mitauer Vorstadt), Es sind bereits an der vorstidtischen Neu-
- strasse’ 2 Choleraherde zu constatiren, wihrend die Herde in
der Moskauer Vorstadt siidlich der Eisenbahn und in der Mitauer
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~Vorstadt dieselben bleiben. Auch in der Mitaner Vorstadt ist
die Zahl der Erkrankungen eine immerhin noch recht grosse;
trotzdem die Hauptmasse der Erkranknngen deuthch in der Mos’
kauer Vorstadt zu finden ist..

In der dritten Juliwoche ist das Gros der Erkrankungen
in den Partien der Moskauer Vorstadt zu finden, welche zwischen
Suworowstrasse und Eisenbahnlinie liegen (71 Fille); 2 neae
Choleraherde in der Ritterstrasse springen deutlich in die Augen.
In Summa erkrankten in dieser Woche 246 Menschen; in's all-
gemeine Krankenhaus wurden 15, in’s katholische Krankenhaus
32, in’s Choleraspital auf der Kobernschanze 7 aufgenommen;
in’s Kriegshospital kamen vom 2.—20. Juli 106 Fille. Die Akme
der Epidemie ist jetzt iiberschritten.

In der vierten Juliwoche in Summa 150 Erkrankungsféllc,
2 neue Herde sind sichtbar: in der Dinaburger Strasse Nr. 50
und in der Palissadenstrasse Nr. 28 und 30 v(b‘eide in der Mos-
kauer Vorstadt, III. Quartal). Die am Ende der Ritterstrasse
belegenen Herde liefern auch zahlreiche Fille.. Die Mitauer
Vorstadt zeigt nur noch wenige Erkrankungen. In der Peters-
burger Vorstadt, die seit-der dritten Juliwoche mehr Erkrankungen
aufwies, sind mehr Fille, als in der Mitauer Vorstadt. In der
inneren Stadt kamen 13 Erkrankungen in dieser Woche vor. In's
allgemeine Krankenhaus kamen 3, in’s katholische Krankenhaus 17,
in’s Cholexaspltal auf der Kobernschanze 4 Fille.

- In der ersten Augustwoche grebt es 129 Erklankungen
Die Moskauer Vorstadt zeigt die meisten. Auf der Knsnezow-
schen Fabrik is% ein Choleraherd; auch in Mihlenhof in  den
Arbeiterkasernen der Wiohrmannschen Dampfsigemiihle. sind Er-
krankungen (iibrigens kommen solche schon seit der 1. Juliwoche
dort vor).  In’s allgemeine Krankenhaus kamen 9 Fille, in’s
kathelische 20, in das Choleraspital auf der Kobernschanze 3.

In der zweiten Augustwoche 85 Fille. Die Moskauer
Vorstadt vorziiglich giebt die Falle her. . Neuer Herd am' Ende
der Schmiedestrasse, an der Kreuzung derselben mit der Sprenk-
strasse. In's allgeméine Krankenhaus kamen' 10, in's katholische
16, in’s Choleraspital aunf der Kobernschanze 1 Fall.
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In der dritten Augustwoche sind nur noch 22 Fille zu
verzeichnen; sie stammen allein aus der Moskaner und Peters-
burger Vorstadt.

Endlieh in der Zeit vom 19. August bis zum 7. Sep-
tember noch 45 Fille; viele kommen aus Miihlenhof (11), aus
der Mitauer Vorstadt nur 2, aus der Moskaner und Petersburger
Vorstadt die ubrigen. Damit ist die Epidemie zu Ende.

Cholerine- Erkrankungen kamen im Ganzen wihrend der
Epidemie 65 vor (20 in der Privatpraxis, 45 im allgemeinen
Krankenhause beobachtet).

~ Das Resumé der geschilderten Vorgange und somit der hier
nicht beigefigten Wochenkarten ist, wie erwihnt, die dritte der
dieser Broschiire beigegebenen Beilagen. Es ist die Karte der
genauen Localisation sdmmtlicher im Jahre 1871 beobachteter
Cholerafille, angefertigt zum Zweck des Nachweises der Cholera-
herde. Zu ihrer Herstellung konnten nur 672 Zihlkarten aus der
Gesammtzahl, welche 1131 betrug, benutzt werden, weil den iibri-
gen die nothige Genauigkeit der Angaben fehlte. Es sind diese
letzteren die Fille, welche in den Wochenkarten zur Erzeu-
gung eines Gesammteindrucks in Form von schwarzen Punkten
und Kreuzen eben noch verwerthet werden konnten. Es ist
klar, dass durch diese Beschrinkung des brauchbaren Materials
das ganze Resultat der Untersuchung geschmilert wird. Denn
welche Veriinderungen an der vorliegenden Karte vorzunehmen
wiren, wenn — um z. B. bei dem hauptsichlich ergriffenen
Stadttheil, 'der Moskauer Vorstadt, zu bleiben — die 222 Fille,
welche fiir diese Vorstadt gentigender Angaben’ éntbehren, genau
hiitten localisirt werden konnen, lisst sich jetzt nicht mehr
bestimmen.  Es wiren vielleicht die jetzt gezeichneten Cholera-
herde deutlicher zur Erscheinung gebracht, vielleicht aber auch
an anderen Orten, als die vorliegende Karte aufweist, solche
angezeigt worden. Man muss sich eben mit dem zufrieden
geben, was noch zu erreichen war, und es ist nur bedauerlich,
dass ' nicht Jedermann, der Zihlkarten ausfiillt, dessen sich
bewusst ist, durch ungenaue Angaben wissenschaftliche Unter-
suchungen zu schmiilern. Die in Beilage 3 befindliche Karte ist
nur ein Theil des Originals; es sind aus praktischen Riicksichten
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die Seitenfliigel und ein Theil der Mitauer Vorstadt fortgeblicben.
Es konnte dieses schon deswegen ruhig geschehen, weil die fort-
gebliebenen ' Theile thatsiichlich nieht 'in dem Grade Wichtiges
enthielten, dass davon micht hitte" abgesehen werden konnen.
Es ist in der der Karte beigegebenen Erliuterung bezeichnet,
welehe Herde und Localisationen auf diese Weise nicht zur
bildlichen Darstellung gelangten. ' In derselben Erliuterung sind
- genau die ‘Zahlen der in jedem Hause Erkrankten und Verstor-
benen vermerkt und werden dadurch die einzelnen Quadrate,
welche lings den Strassen des Situationsplanes gezeichnet sind,
gedeutet. , Um . die Hauptherde  der Cholera namentlich zu
kennzeichnen, setze ich dieselben hierher: Miihlenhof, Arbeiter-
kaserne der Wohrmannschen Dampfsigemiihle (auf der Karte
links oben eingeschaltet); Grosse Moskauer Strasse NNr. 25, 38,
45 und Molena; Palissadenstrasse (Moskauer Vorstadt, I11. Quart.)
NNr. 28, 30; Kusnezow's Fabrik (auf der Karte rechis oben ein-
geschaltet); Dunaburgeér Strasse Nr. 50; Diinauferstrasse Nr. 5;
Neustrasse (Vorstadt) Nr. 35 und namentlich Nr. 46 (14 Fille);
Schmiedestrasse (Vorstadt) Nr. 90; Ritterstrasse Nr. 66¢ und
NNr. 68—80; 59—73; 87—93; Reeperstrasse Nr. 53; Georgen-
hospital; Trlmtatlsstrasse NNr. 4, 22, 26; Sehmrdtsche Einfahrt
an der Steinstrasse.

"‘Die Gesammtzahl''der im Jahre 1871 zur Beobachtung
gekommenen Fille betrug 1237, von welchen 584 starben, was
eine Mortalitit .von 47,2 7 ergiebt. Zufolge der Resultate der
Volkszihlung vom 8. Miirz 1867 (cf. Jung-Stilling: Riga in den
Jahren 1866-—1870) befanden sich in Riga 102,590 Einwohner.
Es ergiebt sich; hieraus fir das Jahr 1871 in Riga eine Mor-
biditit an Cholera yom 12,05 pr. mille und eine Mortalitit von
5,60 pr. mille der Einwohner¥).

*) Zum Verglelch dient folgende Zusammenstellung:
" Von 1000 Einwohnern' Von 100 Erkrankten

: erkrankten: . starben: starbien:

Im Jahr188) . . * o arw b 104,48 405 39.
i FRART A w e R © 11450 - 3647 31,85,
» S AR S o RN 12,05 5,60 4T 21.

2
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Auf den mir zu Gebote stechenden Zihlkarten befanden sich
aber nur 1131 Fille und starben von diesen 537, was eine Mor-
talitit von 47,48 % ausmacht. Kein irgend nennenswerther Unter-
schied! Die in der Summe 1237 enthaltenen, nicht auf Zihlkarten
befindlichen 106 Fille sind laut Protocoll der Gesellschaft
praktischer Aerzte vom 21. Juli 1871 in’s Kriegshospital auf-
genommen worden. Ebendaselbst fand sich die Angabe, dass
aus dieser Zahl 47 verstarben. Im Uebrigen entbehren diese
Fille jeglicher weiterer Angaben und sind daher hei den folgen-
den Verrechnungen nicht beriicksichtigt.

Was die locale Veltheilung der Cholera-Erkrankungs- und
Cholera-Todesfille in der Epidemie von 1871 anbetrifft, so
ergiebt sich aus den Zihlkarten folgendes:

a) in der Stadt . . . . . . ", erkrankten 61, und davon starben 20,
b) in der Petersburger Vorstadt . = 119, , % » 44,
¢) in der Moskauer Vorstadt . .~ 696, . » 346,
d) in der Mitauer Vorstadt . . e g i T » » 70,

(darunter auf den Inseln Kiepen-
holm und Hasenholm 9 bezw. 2)

¢) im Patrimonialgebiet, in Miihlen-

hof und acf der Diina . . & LA A = 33,
f) von den ohne Ortsangabe Ge- 3 -
AR 5 N e o SO ™ = 24,

Summa erkrankten 1131, und davon starben 537.

Bringen wir die Rubriken e und f in Abzug, so ergiebt sich:
in der Stadt Riga erkrankten an Cholera im Jahre 1871 1030
und starben 480 Einwohner, also 46,6 % der Erkrankten.
Wenn man diese Zahlen der Berechnung zu Grunde legt,
80 betrug bei einer Beviolkerung von 102,590 Einwohnern die
Morbiditit 10,05 pr. mille und die Mortalitit 4,6z pr. mille der
Einwohner.
Laut den Resultaten der Volkszihlung vom 3. Mirz 1867
befanden sich:
In der Stadt . . . . . . 18216 Einwohner,
in der Petershurger Vorstadt 27,155 3
in der Moskauer Vorstadt . 41348 =
in der Mitauer Vorstadt . . 15,871 ®
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Daraus lisst sich dann die Morbiditit und Mortalitit an
Cholera in den einzelnen Stadttheilen wie folgt berechnen:
Von 1000 Einwohnern Von 100 Erkrankten

erkrankten: starben: starben:
SHder Siadt: o N SR 3,318, 1,008, 32,79,
im Petersburger Stadttheil . 4 382, 1,620, 36,98,
im Moskauer Stadttheil . . 16,533, 8,368, 4971,
im Mitaner Stadttheil . . . 9,703, 4 410, 45 45.

Fiige ich zum Schluss noch hinzu, dass nach den Angaben, welche
Dr. Bochmann im Jahresbericht1871/72 der Gesellschaft praktischer
Aerzte zu Riga iiber die sanitiren Verhiltnisse der Moskauer
und Mitauer Vorstidte machte, dieselben entschieden schlechte
waren, dass derselbe fir die Moskauer Vorstadt speciell eine
Durchseuchung des Bodens mit Latrinenstoffen, stammend aus der
gemeinsamen Latrinenausgussstelle in der Nihe der Eisenbahn
im Osten Riga’s, supponirte, so ist Alles, was von Wichtigkeit
erscheinen kann, angefithrt. Auf die letztere Annahme kann aber
deswegen kein zu grosses Gewicht gelegt werden, weil ein Nivelle-
ment der Stadt und eine Untersuchung der Grundwasserverhiltnisse
in jener Zeit noch nicht vorlagen, sonach die Richtigkeit derselben
sich nicht absolut erweisen Lisst. Was die Witterungsverhéltnisse
anbelangt, so war der Juni kalt, der Juli heiss und trocken, der
August kalt und nass (cf. denselben Jahresbericht).

Die Zahl der aus dem vorliegenden Material zu ziehenden
Schlisse und zu constatirenden Thatsachen ist hiermit beschlossen.
Muss das Resultat auch recht gering genannt werden, da kaum
mehr als historischem Bediirfniss Geniige geleistet werden konnte,
so ist doch jedenfalls, was erlebt wurde, in die Erinnerung
zuriickgefihrt. :
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Anmerkung. Walwend in den beiden Kartogrammen aus dem Jahre 1831 wnd 1548, die beiden Curven, die Zahl der an jedem Tage Erkramkten und der an denselben Tagen Verstorbenen angiebt, giebt die untere Curve des
Kartogramms von 1871 nicht an die Zahl der an jedem Tage Verstorbenen, sondern die Zahl derjenigen, welche von den an jedem Tage Erkrankten, iiberlaupt — sei es bald oder spiiterhin — verstorben sind.




Beilage II.

CU R NVIE

die Morbiditit und Mortalitiit an Cholera im Jahre 1871 darstellend, durch Auftragen sammtlicher

cdeas
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auf den Ziihlkarten befindlichen Fiille hergestellt.
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Zu Beilage IIL

Die nebenstehende Karte ist eine Copie der Wiekmann’schen
Karte von Riga aus dem Jahre 18G7. Zur Illustration der ortlichen
Vertheilung der Cholera sind [] mit Nummern eingetragen, welche
den Ort der Entstehung von Cholerafillen characterisiren. Es bedeuntet
die Ziffer die Hausnummer derjenigen Strasse, nach welcher hin das
|7] offen ist. Die Nummwern sind nach der Klein'schen Karte aus dem
Jahre 1885 eingetragen, nach vorheriger Correction derjenigen Haus-
nummern, welche sich seit 1868 geindert haben (durch Vergleichung
der | Adresskalender, wobei die Polizeinummer als feststehend ange-
nommen worden ist). Ein Theil der [] ist gefillt (Jl]) — es sind
dieses diejenigen Hiuser in denen 5 und mehr Erkrankungsfille vor-
gekommen, also die eigentlichen Choleraherde. Ein anderer Theil
der [] ist gestrichelt ([f]) — es sind dieses Hiuser mit 3—4 Er-
krankungsfillen. Ein dritter Theil ist einfach leer geblieben ([T]) —
es sind dieses diejenigen Hauser, in denen weniger als 3 Erkrankungen
vorkamen.

Es fehlen in nebenstehender Karte Theile der Vorstidte, und
damit auch einige Localisationen, und zwar folgende: Dampfsige-
miihlenstrasse ¥ 94, Sandstrasse (Miihlenhof) ¥ 1, Holstenhof % 6
auf Vegesacksholm, Pallisadenstrasse N 28 (Sassenhof), Gartenstrasse
N 3 und Bienenhof; die genannten Orte bieten im Ganzen unbedeu-
tende Einzelerkrankungen. Die bedeutenderen Choleraherde, Kusne-
zows Fabrik und die Arbeiterkasernen der Wohrmannschen Dampf-
sigemiihle in Miihlenhof, sind in die oberen Ecken der Karte hinein-
gezeichnet, erstere rechts, letztere links.

Das umstehende Verzeichniss enthilt die Zahl der Genesenen
und Gestorbenen, geordnet nach den Localititen, welchen sie ent-
stammen. Nach der Bezeichnung der Localitit (Hausnummer ete.)
folgt in erster Columne die Zahl der Genesenen, in der zweiten die
Zahl der Gestorbenen.

Die Choleraherde sind durch einen vorgesetzten Stern kenntlich
gemacht. g

Die neben den Hausnummern in Klammern stehenden Zahlen
geben die Nummer an, welche das Haus im Jahre 1871 trug.
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Cholera in Riga 1871

H. Burcharat's Druckeres, Riga:

Entw. v Dr. C M. Schmidt.
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