,Tyroler! lasset eure Kinder impfen™
— Sterblichkeitsverhdaltnisse und frihe

Seuchenprophylaxe in Tirol am Beispiel
der Pocken im 19. Jahrhundert

Alois Unterkircher

Das gesamte 18. Jahrhundert hindurch zogen die Pocken in epidemisch auftre-
tenden Wellen iiber den europiischen Kontinent und trugen mit ihrer hohen
Mortalitdtsrate zu der teils geringen Lebenserwartung in dieser Epoche bei.
Der grof3e Anteil von (Klein-)Kindern an der Gesamtsumme der Pockentoten
blieb den Herrschenden, die an steigenden Geburtenzahlen und der optimalen
»Verwaltung® der Korper ihrer jiingsten Untertanen interessiert waren, nicht
verborgen.? Fiir Bevélkerungspolitiker und Sanititsbehorden wurden die
verheerenden Seuchenziige der Pocken ein ,politisches Problem®, weil ,ein
Paar tausend Kinder alle Jahre von den Menschenblattern im Lande erwiirgt
werden, die nichts zum Wohl des Vaterlandes beygetragen haben, und deren
Erhaltung zur Bevolkerung und Gliickseligkeit des Landes, die man doch so
eifrig férdern will, beytragen wiirde“.? Als nun um 1800 mit der Vakzination
eine leicht durchzufithrende und relativ ungefihrliche Methode aufkam,
,ungeblatterte” Menschen mittels Einimpfung von Kuhpocken vor den todli-
chen Menschenpocken zu schiitzen, glaubten viele Arzte an den endgiiltigen
Triumph iiber diese Seuche.

Rund 100 Jahre spiter war die Pockensterblichkeit in den meisten europii-
schen Staaten tatsichlich gegen Null gesunken, und tédliche Epidemien traten
nur noch in Ausnahmesituationen wie im Gefolge des Ersten Weltkrieges auf.*
In einer Festschrift anlisslich des 50-jihrigen Bestehens der schulirztlichen
Vorsorgeuntersuchungen in Innsbruck wurden 1957 riickblickend auf die
Zeit um 1900 zwar den groflen ,Killern® unter den Infektionskrankheiten
(Scharlach, Diphtherie und Tuberkulose) groflere Abschnitte eingeriumt, die
Pocken hingegen mit keiner einzigen Silbe mehr bedacht.’ Sie hatten ihr in

1 Innsbrucker Zeitung 1807, Nr. 72, 7. September.

2 Vgl. Michel Foucaurr, Die Politik der Gesundheit im 18. Jahrhundert. In: Osterreichische
Zeitschrift fiir Geschichtswissenschaften 7 (1996) 3, S. 311-326.

3 Anton CanesTRrINI, Nachricht an das Tyrolische Publikum iiber den Fortgang der Schutzblattern-
Impfung in und um Schwaz. Nebst einer zweyten Aufmunterung und Widerlegung einiger noch
hie und da herrschenden Vorurtheile, Innsbruck 1803, S. 3 f.

4 Vgl. Roland Otro/Reinhard Spree/Jérg VOGELE, Seuchen und Seuchenbekimpfung in deut-
schen Stidten wihrend des 19. und frithen 20. Jahrhunderts. In: Medizinhistorisches Journal 25
(1990), S. 286-304, zu den Pocken speziell S. 291 f.

5  Leopold UNTERRICHTER, 50 Jahre schulirztlicher Dienst in Volks- und Hauptschulen
(Versffentlichungen aus dem Stadtarchiv Innsbruck 15), Innsbruck 1957, S. 23-26.
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der offentlichen Wahrnehmung tiber Epochen wirksames ,,Image® als ,erbar-
mungsloser Wiirgeengel lingst an andere Krankheitsbilder verloren.

Fiir die grofle Mehrheit der im Sanititsbereich Titigen stand der unmit-
telbare Zusammenhang zwischen dem Aufkommen der Kuhpockenimpfung
und der gesunkenen Pockenmortalitit aufler Zweifel. Medizinhistorische
Arbeiten aus Osterreich, die sich in den letzten Jahrzehnten dieser frithen
Priventivmethode widmeten, zeichnen daher in erster Linie minutiés die
verschiedenen Ausbreitungsphasen der Impfung nach. Die Autorlnnen legen
je nach Erkenntnisinteresse den Schwerpunke auf die zentrale Vermittlerrolle
einzelner Arzte bei der Einfithrung der Vakzination®, oder aber sie leuchten —
aufbauend auf das Medikalisierungskonzept Ute Freverts” — deren Bedeutung
fiir die zunehmende Einbindung weiter Bevolkerungsschichten in das Netz
der staatlichen medizinischen Versorgung aus.® Wenige Detailuntersuchungen
beschiftigen sich bislang mit der kulturabhingigen Dimension die-
ser Infektionskrankheit, inwiefern also gesellschaftliche und kulturelle
Besonderheiten die Wahrnehmung der Pocken beeinflusst und bestimmt
haben. Diese Studien betonen etwa die enge Zusammenarbeit zwischen Staat
und Kirche bei der Popularisierung des Impfverfahrens’, oder sie zeigen, wie
im Konlflikt zwischen Ablehnung und Befiirwortung der Kuhpockenimpfung
unterschiedliche Ursachenkonzepte einer Blatternerkrankung zwischen Arzten
und Laien zum Tragen kamen." Differenziertere historische Epidemiologien
der Pocken zu einzelnen Regionen der Habsburgermonarchie bleiben hin-
gegen ein Desiderat der 8sterreichischen Medizingeschichee. Fiir die k. k.
Kronlinder im Gesamten belegt neuerdings Michael Pammer anhand
einer statistischen Auswertung der Todesursachenlisten den definitiven
Riickgang der Pockensterblichkeit im 19. Jahrhundert, und er folgert aus
dem Auseinanderklaffen der Mortalititsraten bei an Blattern erkrankten
Geimpften und Ungeimpften den letztendlichen Erfolg der Impfung.'

6 Vgl. Friedrich Karscuer, Vor 200 Jahren: Die ersten Pockenschutzimpfungen in Wien. In:
Wiener Klinische Wochenschrift 111 (1999), S. 299-306; Otto Noworny, Uber die Entdeckung
der Schutzpockenimpfung im Jahre 1796. In: Osterreichische Apothekerzeitung 50 (1996),
S. 504-507; Helmut WykLicky, Zur Geschichte der Impfung in Osterreich. In: Osterreichische
Apotheker-zeitung 41 (1987), S. 359 f.

7 Vgl. Ute Freverr, Krankheit als politisches Problem 1770-1880. Soziale Unterschichten in
Preuflen zwischen medizinischer Polizei und staatlicher Sozialversicherung (Kritische Studien zur
Geschichtswissenschaft 62), Gottingen 1984.

8  Vgl. Sabine Fark/Alfred Stefan Weiss, ,Hier sind die Blattern.“ Der Kampf von Staat und
Kirche fiir die Durchsetzung der (Kinder-)Schutzimpfung in Stadt und Land Salzburg (Ende des
18. Jahrhunderts bis ca. 1820). In: Mitteilungen der Gesellschaft fiir Salzburger Landeskunde
131 (1991), S.163-186; Michael Pammer, Pocken I. Gesundheitspolitik unter Franz I1./I.
In: Historicum. Zeitschrift fiir Geschichte. Medizin I, Friihling 2003, S. 17-21.

9 Michael PAMMER, Vom Beichtzettel zum Impfzeugnis. Beamte, Arzte, Priester und die Einfiihrung
der Vaccination. In: Osterreich in Geschichte und Literatur 39 (1995), S. 11-29.

10 Vgl Alois UNTERKIRCHER, ... seinen Kindern lieber die Engelsglorie, als lingeres Leben ...
Vorstellungen iiber die Wirkung der Schutzpockenimpfung bei Arzten und medizinischen Laien
zu Beginn des 19. Jahrhunderts. In: Tiroler Heimat 68 (2004), S. 93-115.

11 Vgl. Michael PamMER, Pocken II. Die Impfung im 19. Jahrhundert. In: Historicum. Zeitschrift
fiir Geschichte. Medizin II, Sommer 2003, S. 15-19.
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Andreas Weigl weist fiir Wien nach, dass Siuglinge und Kleinkinder am
meisten von der Impfung profitierten, und dass die Blattern gegen Ende des
19. Jahrhunderts hauptsichlich in den drmeren Stadtbezirken auftraten, die
von den Fiirsorgeeinrichtungen der Sanititsverwaltung nur schwer erreicht
wurden.!?

Folgende Arbeit soll nun die Liicken auf zwei Fragestellungen hin schlie-
Ben: Der erste Teil versucht die bisher allgemein gehaltenen Angaben iiber die
Pockenmortalitit hinsichtlich des Wandels ihrer alterspezifischen Verteilung
fiir die Region ,,Alttirol“ auszudifferenzieren. Der zweite Teil zeichnet schlie3-
lich aus einer mikroanalytischen Perspektive die Phasen des Aufkommens
der Kuhpockenimpfung, ihre Verbreitung in den ersten Jahren und die nor-
mativen Rahmenbedingungen fiir die untersuchte Region nach. Eine solche
Perspektive relativiert die angebliche Macht der medizinischen Akteure,
indem sie den vorhandenen Unsicherheiten der regionalen Sanititspersonen
im Umgang mit dieser neuen medizinischen Technik abseits der wissenschaft-
lichen Debatten ausreichend Raum bietet. Die Pockenschutzimpfung als
einer jener Faktoren im Medikalisierungsprozess, ,die auf die Einbindung von
Individuen, Familien, Schichten und Klassen in ein komplexes System medi-

“3 erhilt in der konkreten medizinischen

zinischer Institutionen hinzielten
Praxis vor Ort dabei eine andere Gewichtung als in den Schreibstuben der
obersten Sanititsbehorde, wo das ,,medizinische Wissen“ im Sinne Foucaults

verwaltet wurde.

1. Epidemiologie der Pocken

Die iiber den Variolavirus tibertragenen Pocken fiihren nach einer unauffilli-
gen zweiwdchigen Inkubationszeit zu ersten Beschwerden wie Fieberanfillen
und Kopfschmerz.'* Wenige Tage spiter bilden sich die charakeeristischen
Pusteln, die sich rasch iiber den gesamten Kérper ausbreiten und sich mit
Eiter fiillen. Im Verlaufe weiterer drei Wochen trocknen diese Pusteln all-
mihlich aus und fallen als Borken vom Kérper, zuriickbleiben kénnen die
gefiirchteten Pockennarben. Nicht selten bedecken die Pocken das ganze
Gesicht und lassen auch die Augenlider dermaflen anschwellen, dass die
Betroffenen iiber Tage hinweg oder fiir immer ihr Sehvermégen verlieren.
Neben den Narben und dem Verlust des Augenlichts blieben nach den
Beschreibungen zeitgendssischer Arzte oftmals ,tieffressende Geschwiire
der Haut, ,Auftreibungen® der Knochen, ,Eiterabsatz“ in den Gelenken

12 Vgl. Andreas WEeiGL, Demographischer Wandel und Modernisierung in Wien (Kommentare zum
Historischen Atlas von Wien 1), Wien 2000, S. 231-237.

13 Frevert, Krankheit, S. 15.

14 Uber die wichtigsten Daten zu Klinik und Epidemiologie der Pocken informiert Karl-Heinz
Leven, Die Geschichte der Infektionskrankheiten. Von der Antike bis ins 20. Jahrhundert
(Fortschritte in der Priventiv- und Arbeitsmedizin 6), Landsberg/Lech 1997, S. 43-50.
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sowie ,Lihmungen, Blodsinn, Taubheit® als Folgeerschienungen die-
ser Krankheit zuriick. Die Pocken diirften daher in der unmittelbaren
Wahrnehmung weiter Bevolkerungsschichten als Krankheit angesehen
worden sein, die ,den blithendsten Menschen in wenigen Tagen in ein ekel-
erregendes, stinkendes Aas zu verwandeln im Stande ist“.'® Der Virus besaf§
eine solche Ansteckungskraft, dass nahezu jede/r bei erstmaligem Kontakt
erkrankte, fiir das restliche Leben allerdings bestand nach iiberstandener
Blatterung fast immer Immunitit. Da die Pocken immer wieder Kinder
befielen, die von der letzten Epidemiewelle verschont geblieben oder
noch nicht geboren waren, konnten sie sich — auch aufgrund ihres hohen
Kontagionsindexes — iiber Jahrhunderte hinweg endemisch halten.

Seit der Neuzeit durchzogen die Pocken in regelmifSigen Wellen die europi-
ischen Linder, sodass ein Grofsteil der Menschen einmal in ihrem Leben diese
Krankheit durchzustehen hatte. In Schweden, wo die Gesundheitsbehérden
relativ frith Standardisierungen fiir das Anlegen der Sterbebiicher durch-
gesetzt hatten, entfielen zwischen 1750 und 1800 jihrlich um die sieben
bis 15 % aller Todesfille auf die Pocken.!” Dieser endemische Charakter
unterschied die Pocken von anderen Seuchen wie der Pest oder der Cholera,
die in vereinzelten groflen Ziigen ihre Todlichkeit entfalteten. Fiir Eberhard
Wolff sind die Pocken daher im Verlauf der Zeit ,,zum Bestandteil des indi-

1

viduellen und kollektiven Alltagslebens“'® geworden, die eine Gesellschaft

im Umgang mit Krankheit und Gesundheit cher ,in ihrer Alltiglichkeit®
zu zeigen vermdogen als im Ausnahmezustand. Obwohl die Bevélkerung
mit dem Krankheitsbild der Blattern iiber Generationen hinweg ver-
traut gewesen sein diirfte, prigten sich die verheerenden Epidemien im
letzten Jahrzehnt des 18. Jahrhunderts besonders tief in das kollektive
Gedichtnis ein. In den Lindern der 6sterreichischen Monarchie sollen zu
dieser Zeit 70.000 Tote beklagt worden sein, in Russland rund 90.000,
ound in Deutschland rafften sie im Durchschnitte siebzig Tausend, in
ganz Europa viermal hundert Tausend Menschen weg, welches in dem
Zeitraume von hundert Jahren blos in unserem Welttheile die entstehende

15 Dringendes Wort an Eltern, Seelsorger und Obrigkeiten iiber die Wohltitigkeit der
Schutzpockenimpfung, und Beantwortung der Einwiirfe dagegen, Innsbruck 1823, S. 4.

16 Bote fiir Tirol und Vorarlberg 1871, Nr. 44, 23. Februar, S. 301.

17 Vgl. Peter Skorp, Die Bekimpfung der Pocken in Stockholm. Mafinahmen und Ergebnisse.
In: Jorg VoceLe/ Wolfgang WokLk (Hg.), Stadt, Krankheit und Tod. Geschichte der stidtischen
Gesundheitsverhiltnisse wihrend der Epidemiologischen Transition vom 18. bis ins frithe 20.
Jahrhundert (Schriften zur Wirtschafts- und Sozialgeschichte 62), Berlin 2000, S. 399-422, hier
S. 403.

18  Eberhard WoLrr, Einschneidende Mafinahmen: Pockenschutzimpfung und traditionale Gesell-
schaft im Wiirttemberg des frithen 19. Jahrhunderts (Medizin, Gesellschaft und Geschichte,
Beiheft 10), Stuttgart 1998, S. 22-26.
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Zahl von vierzig Millionen Menschen betrigt“.’ Auch wenn viele Arzte
mit solchen Rechenbeispielen vor allem ihren bevélkerungspolitischen
Mafinahmenkatalog zu legitimieren versuchten, so hinterlieff eine ausge-
dehnte Pockenepidemie im sozio-6konomischen Gefiige zweifellos tiefe
Spuren. So wiiteten dem Stadtphysikus von Bozen zufolge die Pocken von
1795 an sieben Jahre hindurch ununterbrochen in der Stadt*, und das
Sterbebuch des Dorfes Sillian fiihrt unter den 77 Toten des Jahres 1799 40
Mal die Blattern als Todesursache an.”!

Neben den ausgedehnten Seuchenjahren an der Wende zum 19. Jahrhundert
belegen die frithesten, ab 1831 gefiihrten Statistiken fiir Tirol/Vorarlberg epi-
demische Ausbriiche der Pocken mit hoher Sterblichkeit zu Beginn der 1830er
Jahre, fiir die Jahre 1848-1850, 1857-1859, 18651867, 1873-1876 und
fiir die Jahre 1882-1885.?? In den Jahren dazwischen starben selten mehr als
fiinfzig Personen an den Pocken.

Blatterntote in den Alpenléandern pro Jahr
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Tabelle 1a: Jéihrliche Blatterntote in den Alpenldndern und in Tirol (mit
Vorarlberg) 1831—1900

19 Dringendes Wort an Eltern, Seelsorger und Obrigkeiten iiber die Wohltitigkeit der
Schutzpockenimpfung, und Beantwortung der Einwiirfe dagegen, Innsbruck 1823, S. 4.

20 Tiroler Landesarchiv (TLA), Jiing. Gub. San. 1808 (Bestand Pockenschutzimpfung),
7.1968/149, liegend in San. 123.

21 Vgl. TLA, Totenbuch Sillian IV + Reg. (1795-1831), Mikrofilm Nr. 0952/4.

22 Vgl. Tafeln zur Statistik der Oesterreichischen Monarchie (1831-1848), Wien 1831-1853;
Tafeln zur Statistik der Osterreichischen Monarchie, Neue Folge (1851-1865), Wien 1856—
1871; Statistisches Jahrbuch der Oesterreichischen Monarchie (1863-1881), Wien 1864—1884;
Statistik des Sanititswesens der im Reichsrathe vertretenen Kéonigreiche und Linder (1873—
1879), Wien 1877-1882; Qesterreichisches statistisches Handbuch fiir die im Reichsrathe ver-
tretenen Konigreiche und Linder (1882-1900), Wien 1883-1903. Eigene Berechnungen, ein-
zelne Jahre fehlen. Fiir Tirol/Vorarlberg konnten die fehlenden Jahre ergiinzt werden aus Brigitte
NIEDERKOFLER, Sterben und Tod in Siidtirol im 19. und 20. Jahrhundert. Demographie — Ritus —
Brauchtum, Dipl. Innsbruck 1991. Die verschiedenen Statistiken listen die Sterbezahlen fiir Tirol
und Vorarlberg nicht durchgehend getrennt auf. Besonders in den fritheren Ubersichtswerken
werden die Zahlen fiir Tirol und Vorarlberg zusammen gerechnet. Um eine vergleichbare
Einheitlichkeit zu erhalten, schliefen meine Berechnungen der Blatternsterblichkeit fiir Tirol
daher immer die Sterbedaten fiir Vorarlberg mit ein. Auch die Sterberaten fiir Kirnten und die
Krain wurden in den frithen Statistiken zusammen angegeben.
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Blatterntote in Tirol/Vorarlberg pro Jahr
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Tabelle 1b: Jihrliche Blatterntote in Tirol (mit Vorarlberg) 1831-1900

Die Tabellen la und b zeigen die Blatternmortalitit fiir Tirol/Vorarlberg
und die iibrigen osterreichisen Alpenlinder (Osterreich ob und unter der
Enns, Wien, Salzburg, Steiermark, Kirnten und Krain) in ihren damaligen
Landesgrenzen. Eine statistische Auswertung der Epidemieverldufe bestitigt
die von zahlreichen Arzten, aber auch von aufmerksamen Laien gemachte
Erfahrung, ,dafl die Blattern regelmiflig von 7 zu 7 Jahren eine Gegend
iiberziehen®.?* Die Pocken kehrten auch im Tiroler Raum in wellenférmi-
gen Abstinden wieder und hielten sich als mehrjihrige Epidemien in einer
Region. Die ab 1800 angewandte Schutzpockenimpfung hatte entgegen den
anfinglich iiberschwenglichen Erwartungen diese Krankheit nicht aus den
Sterbebiichern tilgen kénnen.*

In der Tabelle ist deutlich zu sehen, dass die Seuchenziige innerhalb der
habsburgischen Alpenlinder regional unterschiedlich stark ausgeprigt waren.
So wuchsen die Pocken in der Mitte der 1860er Jahre in den betroffenen
Tiroler Gebieten im Vergleich zum gesamtdsterreichischen Durchschnitt
um ein Jahr frither (1865) zu einer Epidemie heran. Die Epidemie in
Tirol erreichte ihren Hohepunkt drei Jahre frither als im Durchschnice der

23 Sodievon Hovorka und Greifeld dem ,,steiermérkischen Landvolke® zugeschriebene Beobachtung.
Vgl. Otto Hovorka/Anton GREIreLp, Vergleichende Volksmedizin 2, Stuttgart 1909, S. 746.
,Gewdhnlich kehren die Blattern alle fiinf bis sechs Jahre bey uns ein, und man konnte sie also
in diesem oder folgendem Jahre vermuthen®, bemerkte Christoph Hufeland (1762-1836) iiber
die Weimarer Epidemie von 1788. Christoph Wilhelm HureLanp, Bemerkungen iiber die natiir-
lichen und inoculierten Blattern, verschiedene Kinderkrankheiten und sowohl medicinische als
diitetische Behandlung der Kinder, Wien 1799°, S. 1.

24 Tatsichlich verringerte sich die pockenbedingte Sterblichkeit in jenen Lindern, die relativ frith
die Impfpflicht einfiihrten, betrichtlich, so etwa in Schweden (Impfzwang 1816). Vgl. SkoLpT,
Bekimpfung, S. 414—421. Die Frage allerdings, ob dieser Riickgang der Pockenmortalitit tat-
sichlich auf die gesetzlich vorgeschriebene Vakzination zuriickzufiihren war, fiihrte in der zweiten
Hiilfte des 19. Jahrhundert zu heftigen Debatten zwischen ImpfgegnerInnen und -befiirworterIn-
nen, hauptsichlich in den deutschen Lindern. Die schwedische Statistik bot dabei beiden Lagern
geniigend interpretatorischen Spielraum. Vgl. Andreas-Holger MAEHLE, Priventivmedizin als
wissenschaftliches und gesellschaftliches Problem. Der Streit iiber das Reichsimpfgesetz von
1874. In: Medizin, Gesellschaft und Geschichte 9 (1990), S. 127-148.
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Alpenlinder, wo die Sterberaten erst 1870 wieder sanken. Im Gegensatz zu
anderen Regionen zihlte diese Epidemie hierzulande auch zu einer der tod-
lichsten im gesamten 19. Jahrhundert. So etwa suchten die Pocken die drei
Hauprorte des Siidtiroler Ahrntales St. Jakob, St. Johann und Luttach 1865
und 1866 heim und verursachten in diesen beiden Jahren dort die dritthéchste
Mortalititsspitze im gesamten Jahrhundert.” Der Anteil der Blatterntoten an
der Gesamtzahl der Verstorbenen betrug 1865-1867 in Tirol rund 3,2 %,
wihrend die Blatternsterblichkeit in den iibrigen Lindern keine iiberdurch-
schnittlich hoheren Todesraten im Vergleich zu anderen Jahren zeigte. Nur
Niederdsterreich erreichte in dieser Welle vergleichbar hohe Werte bei der
Pockenmortalitit, wobei die in diesen Zahlen enthaltenen Verstorbenen der
Stadt Wien dazu beigetragen haben diirften. In nahezu ,pockenfreien Jahren,
wie etwa fiir den Zeitraum von 1879-1881, lag die Blatternmortalitit in den
tirolischen Landesteilen bei rund 0,25 %. Im Vergleich dazu erreichte die ver-
heerende Epidemie, die sich nach dem Deutsch-Franzssischen Krieg ab 1871
ihren Weg durch Europa bahnte, einen Sterblichkeitsanteil von 14 %. Diese
letzte grof8e Pockenwelle des 19. Jahrhunderts diirfte sich damit wieder den
Werten vor 1800 angenihert haben.?

Die Vorgeschichte dieser europaweiten Pockenepidemie begann 1869 in
Frankreich, wo sich das Virus in einzelnen Gebieten in Windeseile ausgebreitet
hatte.”” Die franzosische Armee hatte im Gegensatz zum deutschen Milicir
die Zwangsimpfung fiir ihre Soldaten nicht konsequent durchgefiithre.?® Als
nun angesichts des drohenden Krieges mit Deutschland rasch die wehrfihigen
Minner aus allen Landesteilen in das Heer einberufen wurden, trugen bereits
infizierte und ungeimpfte Mannschaften das Pockenvirus aus ,verseuchten®
Regionen in bis dahin pockenfreie Landstriche. Bisherigen Darstellungen
zufolge hitten Fliichtlinge, heimkehrende Soldaten und Kriegsgefangene nach
den geschlagenen Schlachten von 1870/71 die Pocken in die Schweiz, nach
Italien und Deutschland verschleppt, wo das Virus bei der nur mangelhaft
geimpften Bevélkerung rasch hitte greifen kénnen. Neuere regionalgeschicht-

25 Vgl. NIEDERKOFLER, Sterben, S. 31-35.

26 1801 schrieb der Salzburger Arzt Doutrepont unter dem Einfluss dieses Sterbens: ,,Hunderttausende
werden jihrlich an den Kindsblattern weggerafft, der 16te Theil des gesammten menschlichen
Geschlechts wird ihre Beute.“ Innsbrucker Wochenblate 1801, Nr. 25/29/30/31, 22. Juni/20.
Juli/27. Juli/3. August, hier Nr. 30. Er fand sich damit im Einverstindnis mit dem Arzt Siegmund
Peller, der 50 Jahre zuvor ein Mittel von 14,6 % fiir die Hauptstadt Wien errechnet hatte.
Vgl. Erna Lesky, Osterreichisches Gesundheitswesen im Zeitalter des aufgeklirten Absolutismus
(Archiv fiir 6sterreichische Geschichte 12 2/1), Wien 1959, S. 140—154, hier S. 145.

27  Vgl. Stefan WiNKLE, Geifleln der Menschheit. Kulturgeschichte der Seuchen, Diisseldorf/Ziirich
1997, S. 983 f.

28  Von den rund 800.000 deutschen Soldaten bekamen 8.463 die Pocken, 459 (6 %) starben daran,
wihrend 125.000 Minner des eine Million starken franzésischen Heeres von den Pocken befallen
wurden und ihnen 23.470 (19 %) zum Opfer fielen. Vgl. George C. Konn (Hg.), Encyclopedia
of Plague and Pestilence from Ancient Times to the Present, New York 20012, S. 105.
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liche Studien differenzieren jedoch diese Annahme, indem sie aufzeigen, dass
die Pocken in vielen Regionen schon vor Ausbruch des Krieges endemisch
herrschten und wihrend der Kriegsjahre nie vollig erloschen waren.”” Auch
wenn die kurzfristige Einquartierung von Fliichtlingen bei dieser iiberwiegend
durch Trépfcheninfektion iibertragenen Krankheit sicherlich zu einer héheren
Ansteckungsgefahr fiir die ansissige Bevolkerung fiihren musste, scheint das
Virus bei der durch den Krieg geschwichten Bevélkerung und durch den
kriegsbedingten Zusammenbruch des Gemeinwesens bessere Bedingungen
zur Ausbreitung vorgefunden zu haben. 1870 wurden auch aus Bayern ver-
einzelt ,verseuchte“ Landstriche gemeldet und ein Ubergreifen des Virus
iiber die Transitrouten auf Tirol befiirchtet. Im Februar 1871 beschrieb ein
aufmerksamer Beobachter im ,Bothen fiir Tirol und Vorarlberg® Innsbruck
und seine Umgebung angesichts der niedrigen Durchimpfungsraten als ,ein
prichtiges Feld fiir eine Blattern-Epidemie!“*” und forderte Sanititsbehsrden,
Arzte, Seelsorger und Eltern gleichermaflen auf, die absehbare Epidemie durch
Notimpfungen und Revakzinationen rechtzeitig abzuwenden. Des Weiteren
sollten die iiber die Handelsrouten transportierten Waren prophylaktisch mit
yverdiinnter Karbolsdure abgespriiht, Kleider, Decken, Pelze lingere Zeit aus-
geliiftet oder mit Schwefel durchgerduchert werden®. Trotz vieler Warnungen
erreichte 1872 ein erster Ausldufer dieser Epidemie die 6sterreichischen Linder
und raffte allein in Wien iiber 3.000 Menschen hinweg. In Tirol war die Anzahl
der Blatternerkrankungen zwar seit 1870 kontinuierlich angestiegen, doch erst
1873 erreichten die Pocken zeitlich verzogert einen ersten Héhepunkt und
1875 mit 1.142 Toten ihre ausgeprigteste Spitze.

Die letzte Epidemie des 19. Jahrhunderts erreichte Tirol schlieflich 1882.
Sie wurde von Osten iiber Salzburg in die Bezirke Kitzbiihel und Kufstein
getragen und bahnte sich im Westen ausgehend von St. Anton, wo italieni-
sche Bauarbeiter der Arlbergbahn als ,Variolaquelle® ausgemacht wurden,
ihren Weg durch die Dérfer des Oberlandes.® Sie verebbte erst 1885, danach
verschwanden die Pocken als Todesursache sowohl in Tirol als auch in den
tibrigen Alpenlindern der Habsburgermonarchie in die Bedeutungslosigkeit.
Im letzten Jahrzehnt vor 1900 fielen in Tirol insgesamt 78 Menschen den
Blattern zum Opfer, und nur in der Krain traten zu dieser Zeit noch verein-
zelt Epidemiewellen auf. In den ,Statistischen Handbiichern® wurden die
Blattern als Todesursache jedenfalls ab 1895 vom jahrzehntelang behaupteten

29  So etwa in Stuttgart. Vgl. Sylvia Scuraut, Krankheit und Tod in der sich industrialisierenden
Residenz — Stuttgart im 19. Jahrhundert. In: VoceLE/WoELk (Hg.), Stadt, S. 115-140, hier
S. 125-128.

30 Bote fiir Tirol und Vorarlberg 1871, Nr. 44, 23. Februar, S. 301.

31 Zu dieser Epidemie vgl. Joseph DAIMER, Sanitits-Bericht iiber Tirol und Vorarlberg fiir die
Jahre 1883 und 1884, Innsbruck 1886. Die Sanititsberichte erschienen gedrucke fiir die Jahre
1882, 1883 und 1884, jene der folgenden Jahre nur noch hektographiert (eingesehen wurde der
Bestand der Universititsbibliothek Innsbruck).
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Lopitzenplatz“ (nur die Totgeborenen waren vor ihnen gereiht gewesen) auf
den sechsten Rang zuriickgestuft.*
& &

Der Wandel der altersspezifischen Verteilung der Pockensterblichkeit

Im Verlaufe des 18. Jahrhunderts waren die Blattern zu einer klassi-
schen Kinderkrankheit geworden, die maflgeblich Anteil an der hohen
Kindersterblichkeit — rund ein Drittel der Kinder starb vor Erreichen des
fiinften Lebensjahres — hatte. In der Blatternepidemie in Wien der Jahre
1752-1754 entfielen 28 % der Toten auf Siuglinge, 20 % auf die Gruppe
der Kleinkinder bis zu zwei Jahre, und 50 % der Drei- bis Zehnjihrigen tiber-
standen diese Epidemie nicht.?® Bei der erwihnten Epidemie in Sillian war
die Hilfte der daran Verstorbenen im Kleinkindalter (1-4), Siuglinge und
Kinder zwischen fiinf und zehn Jahren waren zu einem guten Viertel betroffen.
Nur drei Verstorbene waren dem Kindesalter schon entwachsen gewesen.*
»Der Wiirgeengel kam, und nahm nicht selten in seinem bésartigen Zuge das
sechste, ja auch das vierte von ihm beriihrte Kind mit sich ins Grab“®, rech-
nete Dr. Johann Issordink, Oberfeldarzt des 64. Tiroler Kaiserjigerregiments,
im Jahre 1803. Solch hohe Mortalititsraten unter Kindern diirften allerdings
nur in ausgesprochenen Epidemiejahren erreicht worden sein. Der Konstanzer
Arzt Sauter erinnerte sich 1833 riickblickend an seine Anfangsjahre als Arzt,
dass eine Blatternepidemie, die 1795 ,allgemein auf der Insel Reichenau
verbreitet war, einen harmloseren Erscheinungsverlauf entwickelte und unge-
fihr ein Kind von 15 starb.’ Ein Jahr darauf zeigten die Blattern ,aber einen
bosartigen Charakter und endeten fiir jedes zehnte Kind tédlich. 1798-1800
traten die Blattern erneut im gesamten Bodenseeraum auf, diesmal jedoch mit
solcher Vehemenz und in Verbindung mit anderen Infektionskrankheiten,
dass nach den Notizen von Sauter im Durchschnitt jedes dritte bis vierte Kind
daran starb. Solche Zahlenangaben fiihren vor Augen, welch auf8erordentlich
hohen Anteil epidemisch auftretende Blattern an der Gesamtsterblichkeit
einer Bevolkerung ausmachen konnten. Und wie hoch die Mortalititsraten
unter Siuglingen und Kindern gewesen sein miissen, unterstreichen Berichte
iiber die europaweiten Pockenjahre um 1800, wonach ,man fast nur noch
erwachsene Leute sah. Wem der Himmel Kinder geschenkt hatte, konnte sich
nie ohne Bangen ihrer freuen; oft waren die Fille, daf§ gesegnete Eltern durch
eine Blattern-Epidemie kinderlos wurden.“

32 Osterreichisches statistisches Handbuch fiir die im Reichsrathe vertretenen Konigreiche und
Linder, Wien 1898, S. 22 f.

33 Vgl. Lesky, Gesundheitswesen, S. 146.

34  Vgl. TLA, Totenbuch Sillian IV + Reg. (1795-1831), Mikrofilm Nr. 0952/4.

35 Johann Nepomuk IssorDINK, Beytrag zur Verbreitung der Kuh- oder Schutzblattern Impfung in
Tyrol, Bregenz 1803, S. 7.

36 Vgl Sauters Bericht in: Allgemeines Repertorium der gesammten deutschen medicinisch-chirur-
gischen Journalistik 1833, Heft Juni, S. 173-179.

37  Bothe fiir Tirol und Vorarlberg 1852, Nr. 16, 21. Januar, S. 77.
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Bis zum Ende des 19. Jahrhunderts dnderte sich die altersspezifische
Verteilung der Pockensterblichkeit jedoch grundlegend, und es liegt nahe,
diese Verschiebung auch in Beziechung zur Schutzpockenimpfung zu setzen.
Auswertungen der Stockholmer Totenbiicher belegen, dass in der ersten
Dekade des 19. Jahrhunderts ca. 90 % der an Pocken Verstorbenen unter
zehn Jahre alt waren. Um 1860 machte diese Alterstufe nur noch die Hilfte
aller Pockentoten aus, hingegen hatte nun iiber ein Drittel das Alter von 25
Jahren bereits iiberschritten.®® In Leipzig waren simtliche Kinder unter acht
Jahren, die wihrend der Epidemiejahre 1870-1873 in das dortige Spital
aufgenommen wurden, ungeimpft.”’ In den Blatternjahren Tirols der frithen
1880er Jahre erkrankten in Innsbruck 35 Personen, aber unter den fiinf daran
Verstorbenen befand sich nur ein einziges Kind.* Eine groflere Sterblichkeit
bei Erwachsenen gegeniiber Kindern wire gut 100 Jahre frither nicht denkbar
gewesen, und dieser Wandel wurde mit einem nachlassenden Impfschutz in
Verbindung gebracht. Die Vakzination verlor nach zehn bis 20 Jahren ihre
schiitzende Wirkung, weshalb das Risiko einer Infektion mit Erreichen des
Erwachsenenalters am hochsten war — von der Gefihrdung als noch unge-
impfter Sdugling einmal abgeschen. Eine Revakzination Erwachsener war aber
in Schweden wie in anderen europiischen Lindern bis zum letzten Drittel
des 19. Jahrhunderts die Ausnahme, auch wenn Arzte seit den 1830er Jahren
vermehrt auf die Notwendigkeit einer neuerlichen Impfung hinwiesen.!
Dabei konnten sie sich erstmals auf ausreichend statistisches Zahlenmaterial
stiitzen, denn ab der Mitte des 19. Jahrhunderts lagen aus den Spitilern, den
Waisenhiusern und mit den eingesandten Impftabellen der Distriktsirzte
vergleichbare Daten vor, die an der Wirksamkeit der Impfung wenig Zweifel
lieen.*> Anhand solcher Zahlen, wie etwa aus dem Wiedener Blatternspital,
konnte der Budapester Statistiker Josef Korésy fiir die 1880er Jahre bele-

38 Vgl. Sk6Lp, Bekimpfung, S. 420 f.

39 Vgl. Eberhard Worrr, Die Schlacht auf dem Zahlenberge. Impfgegnerschaft im spiten 19.
Jahrhundert — Das Beispiel Sachsen. In: Ragnhild MincH (Hg.), Pocken zwischen Alltag,
Medizin und Politik. Begleitbuch zur Ausstellung, Berlin 1994, S. 113-128, hier S. 121.

40 Vgl. Die hygienischen Verhiltnisse der gréferen Garnisonsorte der 8sterreichisch-ungarischen
Monarchie, XIII. Innsbruck, Wien 1896, S. 91.

41  Eine Revakzination Erwachsener wurde nur beim Militir an den neu eingeriickten Soldaten
prophylaktisch vorgenommen, so etwa in der 8sterreichischen Armee seit 1885. Vgl. Wiener
medizinische Wochenschrift 1888, Nr. 15 ,Zur Impfsaison®, S. 510. In Wiirttemberg wurden
hingegen bereits seit 1829 alle neuen Rekruten revakziniert. Vgl. Eberhard Worrr, ,, Triumph!
Getilget ist des Scheusals lange Wuth.“ Die Pocken und der hindernisreiche Weg ihrer
Verdringung durch die Pockenimpfung. In: Hans WiLperorTER (Hg.), Das grofle Sterben.
Seuchen machen Geschichte. Eine Ausstellung des Deutschen Hygiene-Museums-Dresden
8.12.1995 bis 10.3.1996, Berlin 1995, S. 158—189, hier S. 178. Im Deutschen Reich sah das
Reichsimpfgesetz von 1874 die neuerliche Impfung fiir jedes Kind im zwdlften Lebensjahr vor,
ebenso die Revakzination fiir das Militir. Vgl. MAEHLE, Priventivmedizin, S. 127.

42 Diese Vakzinationszahlen wurden allerdings auf vielfiltige Weise ,gelesen”, was die ,Schlacht
auf dem Zahlenberge® (Eberhard Wolff) zwischen Impfgegnern und Impfanhingern eréffnete.
Auf diese Debatten kann hier nicht eingegangen werden, fiir die Bewegung der Impfgegner in
Deutschland siche MaEHLE, Priventivmedizin, S. 127-148, sowie Worrr, Schlacht, S. 113—
128.
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gen, dass dort von tausend Geimpften rund 10 %, von tausend ungeimpft
Erkrankten hingegen iiber die Hilfte den Pocken erlag.*® Auch in Tirol ver-
suchten die Gesundheitsbehérden, den Zusammenhang zwischen Impfung
und altersspezifischer Sterblichkeit hervorzustreichen: So rechnete 1886 der
Tiroler Sanititsrat Dr. Joseph Daimer fiir die Epidemicjahre 1883 und 1884
anhand einer Stichprobe aus allen Blatternerkrankungen vor, dass aus der
Gruppe der Ungeimpften mehr als die Hilfte auf die Lebensalter unter zehn
Jahren entfiel. Bei den Geimpften waren dagegen nur 9 % der Erkrankeen jiin-
ger als zehn, wihrend Erwachsene (20-40) die meisten Blatternfille ausmach-
en.* Geimpfte Kleinkinder und frith geimpfte Siuglinge konnten demnach
die Vorteile einer Impfung am besten fiir sich nutzen, wie eine vergleichende
Gegeniiberstellung der Morrtalitit bei typischen Kinderkrankheiten fiir den
Zeitraum 1873 bis 1900 (Tabelle 2) verdeutlicht.

Todesfille wegen Kinderkrankheiten in Tirol/Vorarlberg pro Jahr
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Tabelle 2: Jihrliche Todesfille bei den wichtigsten Kinderkrankheiten in
Tirol (mit Vorarlberg) 1873—1900%

Diese Beobachtungen iiber den Wandel der Altersverteilung korrelieren mit
der zu dieser Zeit in vielen Lindern feststellbaren sinkenden Sterblichkeit
bei Kindern unter zehn Jahren, wihrend Siuglinge frithestens an der Wende
zum 20. Jahrhundert am generellen Mortalititsriickgang teilhaben konnten.*

43 Vgl. Josef Korosi, Die Wiener impfgegnerische Schule und die Vaccinationsstatistik.
In: Deutsche Vierteljahresschrift fiir éffentliche Gesundheitspflege 19 (1887), S. 553576, hier
S. 556-560.

44 DAIMER, Sanitits-Bericht, S. 82.

45 Zusammengestellt nach: Statistik des Sanititswesens der im Reichsrathe vertretenen Kénigreiche
und Linder (1873-1879), Wien 1877-1882; Oesterreichisches statistisches Handbuch fiir die im
Reichsrathe vertretenen Kénigreiche und Linder (1882-1900), Wien 1883-1903.

46  Fiir Deutschland etwa vgl. Jorg VOGeLe, Die Entwicklung der (grof3-)stidtischen Gesund-
heitsverhiltnisse in der Epoche des demographischen und epidemiologischen Ubergangs. In:
Jiirgen ReuLecke/Adelheid Grifin zu CasterL RopENHAUSEN (Hg.), Stadt und Gesundheit.
Zum Wandel von ,Volksgesundheit und kommunaler Gesundheitspolitik im 19. und frithen
20. Jahrhundert (Nassauer Gespriche der Freiherr-vom-Stein-Gesellschaft 3), Stuttgart 1991,

-
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Dieser Trend zeigt sich auch fiir Tirol und die 8sterreichischen Alpenlinder:
In Tirol etwa halbierte sich die Kindersterblichkeit in der Altersgruppe von
einem bis vier Jahren im Zeitraum von 1850 bis 1900 nahezu, wihrend sich
die Sterberate der Siuglinge von rund 25 % in dieser Periode nur marginal
verringerte.”” Auch im &sterreichischen Durchschnitt fiel die Mortalititsrate
in der Altersgruppe der Ein- bis Fiinfjihrigen in der zweiten Hilfte des 19.
Jahrhunderts rasant ab, etwas langsamer auch fiir die Altersgruppe der Fiinf- bis
Fiinfzehnjihrigen.*® Lediglich in den 1870er Jahren wurde dieser Abwirtstrend
unterbrochen, was vermutlich auf die ausgedehnten Seuchenjahre in diesem
Jahrzehnt zuriickzufiihren ist, allen voran auf die Pocken- und Scharlach-, aber
auch auf die letzte Choleraepidemie in Wien 1873. Demnach scheinen in den
1890er Jahren in Tirol fast durchwegs Erwachsene als Pockenopfer auf: Unter
den 32 Erkrankungsfillen des Jahres 1892 befanden sich nur noch zwei Kinder
und auch in den folgenden Jahren erkrankte — insofern in Tirol iiberhaupt
noch Blatternfille verzeichnet wurden — nur mehr ein Kind, das noch dazu
ungeimpft war, an den Blattern.”” Kleinkinder scheinen also tiberdurchschnitt-
lich am allgemeinen Riickgang der Sterblichkeit im 19. Jahrhundert profitiert
zu haben.

Parallel zu der Wahrnehmung, dass in den letzten Jahrzehnten des 19.
Jahrhunderts die tiberwiegende Anzahl der Blatternerkrankungen zu Lasten
der erwachsenen Bevolkerung ging, zeigten auch die Blactern ihre ,soziale
Ungleichheit vor dem Tod®“ (R. Spree). Die Medizinalverwaltung bemerkte
wie bei anderen Infektionskrankheiten (Typhus, Tuberkulose™), dass ein
beengtes Zusammenleben und die verdichteten Wohnverhiltnisse in den
drmeren Bezirken einer Stadt das Risiko einer Blatterninfektion empfindlich
ethohten. Davon betroffene Schichten zeigten zudem auch die geringsten

S.21-36, hier S.25-27. Allerdings konnte Reinhold Sprek fiir Deutschland aufzeigen, dass
Sduglinge aus reicheren Bevolkerungsschichten schneller vom Riickgang der Sterblichkeit pro-
fitierten als jene aus drmeren Klassen. Vgl. Reinhard SpreE, Soziale Ungleichheit vor Krankheit
und Tod. Zur Sozialgeschichte des Gesundheitsbereichs im Deutschen Kaiserreich, Géttingen
1981, S. 49-92.

47 Vgl. NIEDERKOELER, Sterben, S. 15-19.

48  Vgl. Peter FinpL, Mortalitit und Lebenserwartung in den dsterreichischen Alpenlindern im
Zeitalter der Hochindustrialisierung (1868-1912). In: Geschichte und Ergebnisse der zentralen
amtlichen Statistik in Osterreich 1829-1979. Festschrift aus Anlaf8 des 150jihrigen Bestehens der
zentralen amtlichen Statistik in Osterreich (Beitrige zur Osterreichischen Statistik 550), Wien
1979, S. 425-452.

49  Bei diesem Fall handelte es sich um die fiinfjahrige Tochter eines Paares, das in Trient ein
Gasthaus betrieb. Das Kind und seine ebenfalls erkrankte Mutter wurden in das Isolationszimmer
des ortlichen Spitals gebracht, von wo iiber einen unvorsichtigen Krankenwirter die Blattern in
die ,Irrenabteilung” verschleppt wurden. Dort erkrankten weitere fiinf Personen, das Midchen
verlor den Kampf gegen Blattern. Vgl. Sanitaets-Ergaenzungs-Bericht Lit. R fiir Tirol und
Vorarlberg fiir das Jahr 1899, S. 66 f. B

50 Vgl. Elisabeth DierricH-DauMm, Tuberkulose und Tuberkulosefiirsorge in Osterreich. In: Tiroler
Heimat 65 (2001), S. 159-197, hier besonders S. 159-175. Zum Typhus vgl. WeiGL, Wandel,
S. 184-192.
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Durchimpfungsraten. In Wien konzentrierte sich etwa zu dieser Zeit ein
Viertel aller Blatterntodesfille auf klassische Arbeiterviertel wie Favoriten, die
allesamt geringe Impfungsraten aufzuweisen hatten.”’ Auch der Innsbrucker
Sanititsbehérde war der Zusammenhang zwischen sozialem Status und
Blatternsterblichkeit nicht entgangen. 1892 hob sie die rasche Eindimmung
einer beginnenden Epidemic lobend hervor, obwohl ,die inficircen drei
Hiuser in hygienischer Beziehung sehr ungiinstige Verhiltnisse zeigten und
insbesonders ecines davon von Mietpartheien iiberfiillc war“.>* Schon im
Abschlussbericht iiber die Tiroler Epidemie der frithen 1880er Jahre wurden
Massenquartiere und spezifische Arbeitsbedingungen als gesundheitsgefihrden-
de Faktoren ausgemacht. So gerieten neben dem erhéhten Infektionsrisiko fiir
mit ,,Blatternmaterie infizierten“ Altkleidern hantierende Arbeiterinnen und
Arbeiter auch die Wohnverhiltnisse der beim Arlbergtunnelbau Beschiftigten,
wo ,3—4000 Arbeiter zusammengedringt® leben mussten, in den Blick der
Saniditspolizei. ,Welche Ausdehnung die Infection, wenn ein das gemein-
same Lager Theilender an Blattern erkrankte, gewinnen kénnte, ldsst sich
leicht ermessen“”, schrieb der damalige Landessanititsrat Joseph Daimer.
Zumindest die Kinder dieser Bevélkerungsschichten konnten durch die 1891
erlassene Anordnung, noch nicht geimpfte schulpflichtige Kinder vakzinieren
bzw. vor zehn Jahren Geimpfte revakzinieren zu lassen®, vor dem Risiko einer
Blatterninfektion geschiitzt werden. Ein Problem blieben jedoch weiterhin
Personen, die wegen ihrer Lebensweise nicht mit der lokalen medizinischen
Infrastrukeur erreicht werden konnten, etwa Vagantinnen und Vaganten
oder Wirtschaftemigranten. Die Blatternfille im letzten Jahrzehnt des
19. Jahrhunderts betrafen daher fast ausschliefllich nach Tirol einwandernde
Erwachsene und Trentiner, die iiber Genua in ihre Heimatdorfer zuriickkehr-
ten und sich wihrend der Uberfahrt infiziert hatten.>

2. Die Ausbreitung der Kuhpockenimpfung im Tiroler Raum
Von der Variolation ...

Bereits vor der Einfithrung der Kuhpockenimpfung in die ,medizinische
Praxis“ konnten viele Arzte auf unterschiedliche therapeutische Mafinahmen
zuriickgreifen, um gefihrdete Personen vor ciner Blatterninfektion zu schiit-
zen. Diese vorbeugenden Methoden kamen weniger aus der Schulmedizin,

51 Vgl WerGL, Wandel, S. 234.

52 Erginzungs-Bericht litt. R zum sanitits-statistischen Jahresberichte fiir das Jahr 1892, S. 22.

53  DAIMER, Sanitits-Bericht, S. 66.

54 Vgl. den Abschnitt ,Impfung 1892“ im Erginzungs-Bericht litt. R zum sanitits-statistischen
Jahresberichte fiir das Jahr 1892, S. 84-90.

55 Vgl. den Ergiinzungs-Bericht litt. R zum sanitits-statistischen Jahresberichte fiir das Jahr 1892,
S. 23, den Sanitits-Haupt-Bericht fiir das Jahr 1897, S. 54, oder den Sanitaets-Ergaenzungs-
Bericht Lit. R fiir Tirol und Vorarlberg fiir das Jahr 1899, S. 66 f.

GR/SR 14 (2005), 1 Medikalisierung auf dem Lande/Medicalizzazione in area alpina

34



denn aufmerksame Beobachter erkannten bereits friih, dass eine absichtliche
Verpflanzung des Sekrets einer Pockenpustel in die menschliche Haut nicht
nur einen harmloseren Verlauf der Blatternerkrankung hervorbrachte, son-
dern auch seltener bleibende Pockennarben hinterlie8.”® Die Erhaltung der
makellosen Hautoberfliche war auch mit ein Grund, warum Sklavenhindler
im Gebiet der heutigen Tiirkei diese Technik der Inokulation bei ihrer
»Menschenware“ bevorzugt anwandten. Uber die weit verzweigten diploma-
tischen Bezichungen der Hohen Pforte kamen Abgesandte des englischen
Hofes mit diesem Wissen in Kontakt und brachten es zu Beginn des 18.
Jahrhunderts nach Groflbritannien.”” Junge Arzte und Medizinstudenten
eigneten sich diese Impftechnik wiederum wihrend ihrer medizinischen
Bildungsreisen an den Universititen London, Halle oder Leiden, wo der
Impfung gegeniiber aufgeschlossene Arzte lehrten, an und berichteten davon
nach der Riickkehr in ihre Heimat.’® Allerdings standen zahlreiche berithmte
Arzte und Universititen dieser Zeit der Variolation ablehnend gegeniiber,
sodass ihre tatsichliche praktische Anwendung auf wenige Landstriche und die
Initiative von Einzelpersonen beschrinkt blieb. Einzig die Patronanz europi-
ischer Herrscherhiuser sicherte ihre organisierte Verbreitung, auch wenn sich
das gesamte Universititskollegium gegen das Impfverfahren stellte. Geschulte
Impfirzte inokulierten die Blattern den kéniglichen Kindern an den Hofen
Wiens, St. Petersburgs oder einigen deutschen Fiirstenhofen und trugen mit
diesem Beispiel zur grofleren Bekanntheit der Variolation bei.”® Die intensive
drztliche Betreuung wihrend der Erkrankungszeit beschrinkee sich jedoch
auf wenige Bevolkerungskreise, und auch das trotz aller VorsichtmafSnahmen
bestehende hohe Risiko trug nicht zu ihrer weiteren Verbreitung bei.®®

56  Kompendien zur ,vergleichenden Volksmedizin“ aus dem 19. Jahrhundert berichten ausfiihrlich
iiber verschiedenste Verfahren des Pockenschutzes. Vgl. etwa Max BarrHELs, Die Medicin der
Naturvélker. Ethnologische Beitrige zur Urgeschichte der Medicin, Leipzig o. J. (unverinderter
Nachdruck Leipzig 1893), S. 128 f. sowie Hovorka/GREIFELD, Volksmedizin, S. 745-753.

57 Die Geschichte, laut der die Diplomatengattin Lady Montague in den 1720er Jahren die
Inokulation von Konstantinopel nach England mitbrachte, ist in jeder Ubersichtsdarstellung zu
den Pocken nachzulesen. Vgl. beispielsweise WiNkLE, Geifleln, S. 868 f., oder WoLrE, Triumph,
S. 163.

58  Arina VOLKER, Die Anfinge der Pockenschutzimpfung in den mitteldeutschen Territorien des 18.
Jahrhunderts. In: Erich Donnert (Hg.), Europa in der Frithen Neuzeit. Festschrift fiir Giinter
Miihlpfordt zum 75. Geburtstag, Kéln [u.a.] 2002, S. 561-572.

59  Uber die Verbreitung am Wiener Hof vgl. Lesky, Gesundheitswesen, S. 140-154.

60  Arzte aus Groflbritannien, wo die Inokulation ihre grofite Verbreitung fand und daher die
genauesten statistischen Vergleichswerte vorliegen, schitzten 1727 das Risiko eines natiirlichen
Pockentodes mit 2:17, das eines Todes durch geimpfte Pocken hingegen mit 2:182. Vgl. WoLrr,
S.106. ,Nach dem mifigsten Anschlage stirbt an den natiirlichen Kindsblattern unter 12,1, an
den eingeimpften unter 300,~1 an den geimpften Kuhpocken unter 40 bis 50.000-1%, meinte
der Salzburger Arzt Doutrepont nach einem Vergleich der unterschiedlichsten Ausléser einer
Blatterung. Innsbrucker Wochenblatt 1801, Nr. 25/29/30/31, 22. Juni/20. Juli/27. Juli/3.
August, hier Nr. 30. Aufler Kontrolle geratene Inokulationen l6sten immer wieder grofiere
Blatternepidemien bei der iibrigen Bevélkerung aus, sodass dieses Verfahren in Stidten schliellich
auflerhalb von Seuchenzeiten verboten wurde. Fiir Wien etwa laut Dekret seit dem Jahre 1771,
vgl. Medizinisch-chirurgische Zeitung 1801, Bd. 4, S. 201.
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Auch in Tirol scheint die Inokulation nicht weit verbreitet gewesen zu
sein. Ein Arzt berichtete 1803: ,In Tyrol war die Einimpfungsmethode bis itzt
kaum dem Namen nach hie und da bekannt und nur in Innsbruck und Trient
ist sie einigemal ausgeiibt worden.“®! Allerdings wandte der Stadtphysikus von
Bozen nachweislich schon vor der Vakzination die Einimpfung der natiir-
lichen Blattern an®, und ein anderer Arzt kritisierte wenige Jahre nach der
wissenschaftlich nachgewiesenen Wirksamkeit der Variolation: ,Dem siche-
ren Vernehmen nach sollen inlindische Képfe noch immer die natiirlichen
Kindsblattern inoculieren, sohin den Keim dieser verheerenden Krankheit
auf die kiinftige Generation fortpflanzen!“®® Uber die tatsichliche Verbreitung
der Variolation in Tirol lassen sich nach derzeitigem Forschungsstand also
keine sicheren Aussagen treffen. Nach regionalhistorischen Untersuchungen
zur Steiermark organisierten aber Arzte vereinzelt Impfungen erst gegen Ende
des 18. Jahrhunderts®, also knapp bevor Edward Jenner mit der Vakzination
einen ungleich sichereren und leichter handhabbaren Impfschutz in Aussicht
stellte.

... zur Vakzination

1798 publizierte der englische Arzt Edward Jenner (1749-1823) die Ergebnisse
seiner langjihrigen Experimente mit Kuhpocken in seiner Abhandlung
»An Inquiry into the Causes and Effects of the Variolae Vaccinae, a Disease
Discovered in Some of the Western Counties of England, Particularly
Gloucestershire, and Known by the Name of the Cow Pox“. Nach einer zwei
Jahre wihrenden Versuchsreihe kam er zur Uberzeugung, dass eine absichtliche
Impfung mit Kuhpocken unter Umgehung der gefiirchteten Nebenwirkungen
der Inokulation zu einer vélligen Immunitit gegeniiber den Menschenpocken
fithrte.” In Windeseile war iiber weit verzweigte Korrespondenznetzwerke
und die Publikationsorgane der irztlichen Gesellschaften ein GrofSteil der
akademisch ausgebildeten Arzte iiber das neueste Verfahren zur Verhiitung der
gefiirchteten Blatterninfektion informiert, und viele von ihnen testeten diese
medizinische Innovation sogleich im engeren Familien- und Bekanntenkreis.
Schon im April 1799 hatte der niederdsterreichische Landessanititsrat
aus Wien, Joseph Ferro (1753-1809), iiber einen Kollegen Jenners mit
Kuhpocken imprignierte Fiden zugesandt bekommen, mit denen er seine drei

61  Canestring, Nachriche, S. 6.

62 TLA, Jing. Gub. San. 1808 (Bestand Pockenschutzimpfung), Z. 1968/149, liegend in
San. 123.

63 TLA, Jiing Gub. San. 1802, Z. 5665 ad San. 50.

64 Vgl Johannes WiMMER, Gesundheit, Krankheit und Tod im Zeitalter der Aufklirung. Fallstudien
aus den habsburgischen Erblindern (Verdffentlichungen der Kommission fiir Neuere Geschichte
80), Wien/Kéln 1991, S. 116-121.

65 Zu Jenners Forschungen vgl. Noworny, Entdeckung, S. 504-507.
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Kinder impfte.®® Vom gliicklichen Ausgang dieser Impfung ermutigt strich
er dem Sohn seines Freundes Johann de Carro (1770-1857) das schiitzende
Sekret in den Oberarm ein. Besagter Carro sollte sich nun in weiterer Folge
zu einem iiberaus gelehrigen Schiiler Jenners auf dem Kontinent entwickeln:
Binnen kiirzester Zeit hatte er Hunderten Kindern aus dem GrofSraum Wien
die Kuhpocken eingeimpft und an iiber 150 Kollegen in- und auferhalb
Europas Impfmaterie verschickt. In einem Bericht Ende 1801 an die fran-
z8sische ,,Commission de Vaccine®, wie es denn in den deutschen und den
osterreichischen Lindern um die Kuhpockenimpfung stehe, schrieb Carro,
nach der Zahl derjenigen Personen zu urteilen, die in den letzten Monaten
»in Oesterreich, Bohmen, Kirnthen, Steyermark, Ungarn, Siebenbiirgen,
im Venetianischen, in Tyrol, in Dalmatien und Bosnien Kuhpockenmaterie
abverlangt haben, lifc sich mit Recht auf die geschwinde Verbreitung der
Kuhpockenimpfung in den Oesterreichischen Staaten schlieflen.“®” Mit
einiger Bestimmitheit ldsst sich der Tiroler Adressat des Impfserums als der
Schwazer Bergwerksarzt Anton Canestrini identifizieren, der 1801 an seinem
Sohne den ersten Impfversuch wagte. Vorerst erfolglos — erst der vierte Versuch
brachte die Schutzpocken zum Vorschein, wie er in einem Bericht schilderte.®®
Wie sein Sohn die viermaligen Schnitte in seinen Oberarm empfunden hat, ist
niche tiberliefert, Canestrini jedenfalls schitzte sich ,doch gliicklich, der erste
Kuhpockenimpfer im nérdlichen Tirol gewesen [zu] seyn®.®” Seinem Bericht
zufolge habe die Skepsis der Bevélkerung gegeniiber dem Impfverfahren
seine Bemithungen um dessen weitere Verbreitung vorliufig beendet. Erst
einige Monate spiter und nach etlicher Uberzeugungsarbeit stimmten der
Impfung positiv eingestellte Eltern der ,Einpropfung® ihrer Kinder zu. Fiir
diese erneuten Vakzinationen 1802 lief sich Canestrini jedoch Vakzine aus
jener Impfungsanstalt schicken, die Ferro im Friihjahr desselben Jahres in
einem Zimmer des Wiener Findelhauses eingerichtet hatte. Innerhalb von
zwei Monaten hatte Canestrini 136 Menschen in Schwaz, Innsbruck und
Hall erfolgreich geimpft, und schon fragten Kollegen aus Brixen, Bozen
und Kitzbithel um Zusendung von Impfstoff an. Bereitwillig unterrich-
tete er auch Wundirzte aus seiner Umgebung in der Impftechnik, sodass
seine Einschitzung ,Ich machte Schwaz zum Pflanzort der Schutzpocken-
Materie fiir alle benachbarten Gebiete®”° keinesfalls iibertrieben anmutet. Die
Erwartungen vieler Sanititspersonen, mit der Kuhpockenimpfung iiber ein

66 Uber die Verbreitung der Impfung in den &sterreichischen Lindern informieren PAMMER, Pocken
I, S. 17-21; KarscHER, Pockenschutzimpfungen, S. 299-306; WykLicky, Geschichte, S. 359 f.

67  Medizinisch-chirurgische Zeitung 1801, Bd. 4, S. 201.

68 Vgl. Anton CANESTRINI, Belehrung tiber das Einimpfen der Kuhpocken. Absichtlich zum Wohl
der Menschheit, Innsbruck 1802.

69 Ebd., S.II

70  CangestriNI, Nachricht, S. 15.
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Mittel zu verfiigen, um die gefihrlichen Blattern endgiiltig ausrotten zu kén-
nen, waren angesichts der ersten Erfolge iiberaus hoch. Der Kreishauptmann
fiir das Unterland schlug sogar vor, Canestrini fiir seine Verdienste um das
Menschenwohl den Titel eines k. k. Rates zu verleihen. Etwas gedimpft erwi-
derte das Landesgubernium darauthin, ,dafl man denselben seiner Zeit bei
allerhéchstem Hofe vorziiglich anempfehlen werde. In betref des Raths-Titels
aber, hitte er sich selber an das hochste Ort [sic!] zu wenden.”!

Etwa zur selben Zeit experimentierte der Stadtphysikus von Lienz,
Dr. Peter von Scala, mit den Kuhpocken, die er von einem Klagenfurter
Kollegen zugesandt bekommen hatte. Auch Scalas erster Versuch mit tro-
ckenen Fiden an drei Kindern befreundeter Kollegen schlug fehl und erst
bei der Wiederholung der Impfung zeigten sich bei zweien die ersehnten
Impfpusteln.”” Die Zahl seiner Impfungen gab er in den folgenden Monaten
des Jahres 1802 mit iiber 600 an.”® Einige Jahre spiter berichtete von Scala,
der mittlerweile fiir das Gebiet um Hall zustindig war, er habe damals im
Pustertale iiber 1.200 Kinder geimpft, ehe das Misstrauen der Bevolkerung
die weitere Durchimpfung von noch ungeblatterten Kindern habe ins Stocken
geraten lassen.”* Diese Zahlen dhneln jenen des Stadtphysikus von Bozen,
Dr. Joseph Ottl, der sich Ende des Jahres 1802 das erste Mal die Vakzination
wagte. Anlisslich einer Anfrage der Sanititsbehdrden iber fehlgeschlage-
ne Impfungen in seinem Bezirk erwihnte er einige Jahre spiter in seinem
Antwortschreiben die Zahl von iiber 600 Impfungen, iiber deren Verliufe er
genauestens Tagebuch gefiihrt habe.” In der Phase der ersten Ausbreitung der
Vakzination scheint also der iiberwiegende Teil der Arzteschaft mit groflem
Eifer und personlichem Engagement versucht zu haben, die Impfung in ihrem
unmittelbaren Einflussbereich populir zu machen.

Von beispielloser Euphorie getragen waren auch ihre Bestrebungen, anderen
Arztekollegen eigene Erfahrungen mit der Impftechnik, aber auch mit den
Widerstinden dagegen, rasch zukommen zu lassen. So verabsiumten es Anton
Canestrini und Peter von Scala nicht, sich mit ihren gedruckten Berichten
tiber das Voranschreiten der Schutzpockenimpfung im Tiroler Raum in die
lange Reihe der Fachliteratur einzureihen, die seit der Publikation Jenners
zum Impfverfahren erschienen war.”® Die Literatur zur Vakzination erreichte
kurze Zeit nach deren Aufkommen einen solchen Umfang, dass der deut-

71  TLA, Jiing. Gub. San. 1802, Z. 14738 ad San. 135, liegend in San. 50.

72 Vgl. Peter von Scara, Noch ein paar Worte fiir die wohlthitigen Schutzblattern, o. O. 1803.
73 TLA, Jiing. Gub. San. 1802, Z. 12537 ad San. 108, liegend in San. 50.

74 Innsbrucker Zeitung 1807, Nr. 72, 7. September.

75 TLA, Jiing. Gub. San. 1808 (Bestand Pockenschutzimpfung), Z. 1968/149, liegend in San.

123.

76 Die wichtigsten Versffentlichungen in den Osterreichischen Lindern listet auf PaMMER, Pocken
I, S.18.
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sche Ubersetzer eines englischen Werkes schon 1803 in der Vorrede seine
Leserinnen und Leser vor dem Irrglauben warnte, ,.es sey bereits, und vorziig-
lich von einigen scharfsinnigen Aerzten Deutschlands, alles Wissenswerte iiber
diesen Gegenstand so vollstindig mitgetheilt worden, daf§ wenig oder nichts
mehr zu wiinschen iibrig bleibt“.”” Diese ,,Belehrungen® richteten sich vorran-
gig an den lesekundigen Laien, diirften aber speziell Arzte und Wundirzte als
Zielpublikum anvisiert haben, wie es die beigefiigten Kupfertafeln mit genau-
en Abbildungen der Impfpusteln nahelegen. In der biirgerlichen Presse Tirols
ldsst sich erstmals 1801 eine Ankiindigung finden, man werde in einer der
nichsten Ausgaben ausfiihrlich iiber diese medizinische Neuerung berichten.
Allerdings musste sich die Redaktion zu dieser Zeit noch mit dem Bericht von
Doutrepont, einem Salzburger Arzt, behelfen.” Erst im folgenden Jahr konnte
eine erste Bestandsaufnahme iiber die Verbreitung der Schutzpockenimpfung
in Tirol abgedruckt werden. Euphorisch heif§t es dort, ,die Einimpfung der
Kuhpocken geht in Innsbruck, Hall, Schwatz, Lienz, Botzen, und vielen ande-
ren Orten Tyrols ihren erwiinschten Gang“.”” Zwei Jahre spiter versicherte
der Protomedikus von Tirol, Klaudius Scherer (1751-1834), man diirfe nicht
glauben, dass die Vakzination hierzulande unbekannt oder erst im Entstehen
sei: ,Es ist kein Kreis, kein Thal, und fast keine Gemeinde, in denen sie
nicht mit dem besten Willen und dem besten Erfolge angewendet wird.“®
Natiirlich diirfen die Erfolgsmeldungen in einer Schrift, die vorrangig als
Publikationsorgan der Sanititsverwaltung konzipiert war, nicht als Gradmesser
fiir die tacsichliche Verbreitung der Schutzimpfung genommen werden.
Allerdings hatte die oberste Sanititsbehorde in Innsbruck schon im Oktober des
Jahres 1802 ein Schreiben an alle Kreisimter und das Militiroberkommando
gesandt, das allen héheren Sanititspersonen und den chirurgischen Gremien
bekannt gemacht werden sollte, in dem sie genau gefiihrte Impftabellen und
-berichte einmahnte, um sich vom Erfolg und vom Fortgang der Impfung in
den Tiroler Kreisen ein Bild machen zu kénnen.*! Die Sanititsbehorde musste
demnach tatsichlich von einer iiberaus grofien Verbreitung der Vakzination in
Tirol ausgehen kénnen, ansonsten hitte sie wohl die Versuche zur Erstellung
einer ersten Medizinalstatistik im Sinne moderner Seuchenprophylaxe nie in
Angriff genommen. Allerdings vermitteln die Quellen in den ersten Jahren
der Impfung auch den Eindruck, dass die entscheidenden Schritte zu ihrer

77  James BRycE, Practische Beobachtungen iiber die Kuhpocken nebst einem sicheren Mittel, die
Wirkung des Impfstoffs auf die Constitution in solchen Fillen zu bestimmen, wo die értliche
Entziindung unbedeutend, und keine Spur von Fieber vorhanden ist, Breslau 1803, S. V. Bei dem
Ubersetzer handelte es sich um den Breslauer Arzt Friedrich Friese.

78  Innsbrucker Wochenblatt 1801, Nr. 25/29/30/31, 22. Juni/20. Juli/27. Juli/3. August.

79  Innsbrucker Wochenblatt 1802, Nr. 32, 9. August.

80 Klaudius ScHERER, Aufmunterung zur Kuhpockenimpfung durch Errichtung einer Impfanstalt
fiir Tirol, Innsbruck 1804, S. 4.

81 TLA, Jiing. Gub. San. 1802, Z. 14738 ad San. 135, liegend in San. 50.
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Durchsetzung nicht von der obersten Medizinalbehdrde ausgingen, sondern
engagierte Arzte, Wundirzte und einige Geistliche die treibenden Krifte
waren. Die Medizinalverwaltung reagierte auffallend verhalten auf die einlan-
genden Jubelbekundungen der Arzte, solange ihr nur vereinzelte Berichte und
noch keine vergleichbaren statistischen Zahlen etwa aus den Findelhiusern
oder den Impfanstalten vorlagen.®” Diese Vermutung wiirde auch die Passage
eines Zeitungsartikels aus dem Jahre 1805 erkliren, der einen Riickblick iiber
den Erfolg der seit einem Jahr bestehenden Impfanstalt im Innsbrucker Spital
geben wollte: ,, Tyrol will also nun die Langsamkeit, mit der es in dieser Sache
zu Werke ging, so lange der Nutzen der Schutzpockenimpfung unentschieden
war, durch den Eifer fiir selbe, nachdem es von der Wohlthitigkeit derselben

tiberzeugt ist, ersetzen.

Trotz dieses ,Eifers“ kann in diesen frithen Jahren von einer flichendeckenden
Durchimpfung der Bevélkerung im Sinne eines modernen Priventivschutzes
wohl kaum gesprochen werden. Noch kam es auf die Initiative und den
personlichen Einsatz eines Arztes vor Ort an, ob die Vakzination erfolgreich
verbreitet wurde oder nicht. Die Medizinalbehérde zogerte zu dieser Zeit, die
Infrastrukeur zur permanenten Versendung von Impfstoff sicherzustellen und
regelmiflige Impfsammelplitze zu organisieren. So versorgten sich die Arzte
weiterhin untereinander mit ausreichenden Sera und begaben sich in die
Dérfer, um Eltern iiber den Vorteil der Impfung aufzukliren. Viel takeische
Uberredungskunst war nicht nur gegeniiber den Eltern gefragt: Der bereits
erwihnte Joseph Ottl schilderte im Riickblick auf seine ersten Vakzinationen,
wie er seine Uberzeugung von der Schutzkraft der Kuhpocken ,ganz gegen die
Stimung des groffen Haufens nicht nur, sondern auch aller meiner Collegen®
hatte verteidigen miissen. Noch im Jahre 1808 rechtfertigte der Rattenberger
Arzt Alois Zangerle die geringen Impfzahlen in seinem Distrikt damit, dass
neben skeptischen Eltern selbst Arzte iiber die ,Gutthat der Schutzpocken®
sich bisher weder selbst ein Bild gemacht, noch von anderen Kollegen hiit-
ten iiberzeugt werden konnen.®> Die Arzteschaft kann also, entgegen der
Annahme Ute Freverts, in der ersten Phase der Impfung durchaus nicht als

82 In einem Schreiben an das Kreisamt im Pustertal vom 21. August 1802 relativierte das
Landesgubernium die eingehenden Berichte zu den ersten erfolgreichen Impfungen: ,Der Erfolg
der Kuhpockenimpfung ist bisher noch nicht zu einer vollstindigen Gewiflheit geworden, und
keine Regierung hat noch zu Einfithrung derselben Zwang angewandt.“ Die Rohfassung dieses
Briefes formulierte die abwartende Haltung noch deutlicher: ,Man kénne erst nach vielfiltigen
Erfahrungen bestimmen, ob durch die Kuhpockenimpfung die natiirlichen Blattern ausge-
rottet worden seyen; die n. 8. Landesregierung sammle durch ihre Anstalten nur immer noch
Erfahrungen.“ TLA, Jiing. Gub. San. 1802, Z. 12537 ad San 108, liegend in San. 50.

83 Innsbrucker Wochenblatt 1805, Nr. 6, 11. Februar.

84  Lediglich ein weiterer Arzt unterstiitze ihn in seiner Uberzeugung. TLA, Jiing. Gub. San. 1808
(Bestand Pockenschutzimpfung), Z. 1968/149, liegend in San. 123.

85 TLA, Jiing. Gub. San. 1808 (Bestand Pockenschutzimpfung), Z. 411/22.

GR/SR 14 (2005), 1 Medikalisierung auf dem Lande/Medicalizzazione in area alpina

60



jene geschlossene Durchsetzungsinstanz der Impfung wahrgenommen werden,

8 Die kommunalen

gegen die sich ganze Dérfer zum Widerstand formierten.
»2Machtinstanzen® (nach Frevert) aus Pfarrern, Lehrern, Medizinalpersonen
und Behorden stellten sich hinsichtlich des Glaubens an die Wirksamkeit der
Kuhpockenimpfung eben nicht als homogene Gemeinschaft dar. Die Quellen
deuten eher auf Unstimmigkeiten zwischen den verschiedenen Heilergruppen
hin, die drztlichen Berichte beklagen etwa oftmals den Widerwillen der
Chirurgen, sich mit dem ,Wesen“ der Impfung auseinanderzusetzen.®
Offensichtlich warteten einige Chirurgen, aber auch Arzte vorerst ab, ehe sie

diese neuartige Methode zur Blatternabwehr selbst anwandten.®

Diese Ausfiihrungen lenken den Blick auf weitere Reprisentantlnnen loka-
ler Obrigkeiten — allen voran die Geistlichkeit, von deren Mitarbeit die
Ausbreitung der Impfung in nicht geringem Mafle abhing. Konnte der
Pfarrer eines Ortes niche fiir die Impfung gewonnen werden, war jegli-
che Initative eines Arztes vergeblich. Schon anlisslich der Josephinischen
Reformen hatte es eine Zusammenarbeit zwischen Staat und Kirche gege-
ben, um obrigkeitliche Erlisse unters Volk zu bringen. In ihrer Funktion als
Vermittler zwischen Gemeinde und Staat wurden die Pfarrer daher gleich zu
Beginn der Impfversuche von Arzten gebeten, sie bei der Beforderung und

Bewerbung zu unterstiitzen. ,Suchen Sie bey Ihren Schiflein die Vorurtheile

89

wider die Vaccination zu bekidmpfen, und auszurotten®, appellierte ein

Arzt an den Klerus. Dieser baute bereitwillig die Schutzpockenimpfung in
seine Kanzelpredigten ein, klirte tiber angeblich irrige Einschitzungen auf
und stand sowohl Arzten als auch Eltern wihrend der Impfung hilfreich zur
Seite. Die Behorde verdffendichte namentlich jene Seelsorger, die sich fiir
eine Verbreitung der Impfung besonders engagiert einsetzten.” ,Wird die
Priesterschaft mit Belehrung des Volkes iiber die Niitzlichkeit dieser Anstalt

86 Freverr, Krankheit, S. 71.

87 1804 meldete etwa der Rattenberger Arzt Alois Zangerle der Behérde beziiglich der Verbreitung
der Impfung, dass er ,ganz iiberzeuget ist, dafl denen dortigen beiden Wundirzten Hueber
sowohl die néthigen Kenntnisse, als auch der Wille fehlet“. TLA, Jiing. Gub. San. 1804,
Z. 3382 ad San. 37. Inwiefern solche diskreditierenden Auflerungen als Versuch der Arzteschaft
zu interpretieren sind, sich das alleinige Monopol zur Impfberechtigung zu sichern, miisste niher
untersucht werden. Zu diesem Aspeke siche fiir Wiirctemberg Eberhard Worrr, Mafinahmen,
S. 125-133. Aufgrund der geringen Arztedichte auf dem Land diirften solche Monopolisierungs-
tendenzen fiir den Tiroler Raum allerdings kaum in die Praxis umzusetzen gewesen sein.

88  Der Sillianer Chirurg berichtet 1803: ,Nachdem ich mich durch die Schriften der Impfirzte [...]
von dem Werthe der Kuhpocke tiberzeigt, und den Geist der Impfung gefafic hatte, [...] so vacci-
nirte ich im vorigen Jahre mit trockenem Kuhpockenstoffe, aber immer fruchtlof, bis ich durch
die Bemiihung des Herrn Doktors v. Scala zu Lienz an meinem fiinfjihrigen Knaben Johannes
eine dchte Schutzblatter erhielt”. TLA, Jiing. Gub, San. 1804, Z. 566 ad San. 6.

89 Innsbrucker Zeitung 1807, Nr. 72, 7. September.

90 So z.B. die Pfarrer von Mils und Baumkirchen in der Innsbrucker Zeitung 1807, Nr. 82,
12. Oktober.

UNTERKIRCHER: ,Tyroler! lasset eure Kinder impfen, 42-69 GR/SR 14 (2005), 1

61



vorangehen, wird selbe die Impfung der Kinder den Eltern zur Gewissens-
Sache auf [...] entlichen [sic!] Kanzeln erheben, von selbst werden die tibrigen
Hindernisse schwinden, welche Bosheit, gepaaret mit Dum- und Unwissenheit
entgegen stellen®,”!

mehr Akzeptanz.

so erhofften sich die Behorden des Landgerichts Schwaz

Widerstande gegen die Schutzpockenimpfung

Wie die Lokalbehorden fiihrten viele Arzte die mangelnde Bereitschaft wei-
ter Bevolkerungskreise zur Impfung auf ,Vorurteile®, ,Eigensinn“ oder die
,Thorheit des Volkes* zuriick. Die , Probleme®, die Michael Pammer bei der
Einfiihrung der Impfung , trotz weitreichender propagandistischer Aktivititen
lange nicht ginzlich beseitigt“ sicht”?, miissen jedoch weiter differenziert wer-
den, um solche zeitgendssischen Zuschreibungen nicht, wie teilweise in der
dlteren Medizingeschichtsschreibung geschehen, unreflektiert zu iibernehmen.
Es gab eine Vielzahl von Motiven, warum Teile der Elternschaft eine Impfung
ihrer Kinder verweigerten. Religiose Uberzeugungen, mit dem Impfgeschehen
in die gottliche Vorsehung einzugreifen, stehen neben ,medizinisch® begriin-
deten Bedenken vor méglichen schidlichen Nebenwirkungen. Einige Arzte
zitierten Befiirchtungen drmerer Familienviter, durch die Impfung wiirden
mehr Kinder iiberleben, als eigentlich ernihrt werden kénnten.”® Weitere
Begriindungen machen wiederum deutlich, wie wichtig es sein kann, medizi-
nisches Wissen und konkretes Agieren im Krankheitsfalle als Teile eines kom-
plexen Systems zu betrachten, das in den jeweiligen kulturellen Kontext einge-
bettet werden muss. So glaubten viele Eltern, dass iiber die unzihligen Pusteln
einer Pockenerkrankung angeborene und angesammelte schidliche Stoffe aus
dem kindlichen Kérper transportiert wiirden. Eine durch die Impfung ver-
hinderte Blatterung unterbinde diese heilsamen Ausfliisse, was wiederum zu
Ersatzkrankheiten fiihre.”* Die Ablehnung der Impfung erscheint vor diesem
Hintergrund als Konflikt zweier ,medikaler Kulturen®, in dem unterschiedli-
che Vorstellungen iiber die Ursachen einer Blatternerkrankung — angeborene
Disposition gegen Ansteckung von auflen — zum Tragen kamen.

91 TLA, Jing. Gub. San. 1808 (Bestand Pockenschutzimpfung), Bericht des Kreisamtes Schwaz
an das Gubernium vom 23. April 1807, die Schutzpockenimpfung im 3. und 4. Quartal des
Etatsjahres 1806/07 betreffend, liegend in Z. 13534.

92  PammeER, Pocken 1, S. 20.

93  Peter von Scala berichtet, der Gemeindeausschuss eines Dorfes habe ihm beziiglich der
Schutzimpfung ausrichten lassen: ,Die Gemeinde wolle mir viel lieber ein Geschenk zusam-
mentragen, wenn ich sie von ihrer zu groflen Kinderzahl befreyen méchte. von Scara, Worte,
S.25. Zum Motivkomplex des ,gewollten Kindstodes* vgl. insbesondere Eberhard WoLrr,
S. 385-398.

94  UNTERKIRCHER, Engelsglorie, S.93-115; Eberhard Worrr, ,Volksmedizin® als historisches
Konstruke. Laienvorstellungen iiber die Ursachen der Pockenkrankheit im frithen 19. Jahrhundert
und deren Verhiltnis zu Erklirungsweisen in der akademischen Medizin. In: Osterreichische

Zeitschrift fiir Geschichtswissenschaften 7 (1996) 3, S. 405—430.
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Schliellich erlebten viele Eltern aus der unmittelbaren Erfahrung, dass eine
Impfung trotz gegenteiliger Versprechungen der Arzte nicht unbedingt vor
einer Blatterninfektion schiitzt. Traten Fille auf, bei denen geimpfte Kinder
von den Blattern erfasst wurden, so war dies ,wahrhaft ein Todesstoss fiir
den Eingang dieser wohlthitigen Anstalt”, wie ein Unterlinder Arzc 1807
feststellte. Die Technik des ,Einpfropfens der Impfmaterie erforderte einige
Ubung: Fiel etwa der Einschnitt zu tief aus, konnte sich die Wunde entziin-
den oder das Serum durch die starke Blutung wieder herausgespiilt werden.
Bei einem allzu oberflichlichen Schnitt konnte das Serum hingegen gar
nicht erst in die Blutbahnen gelangen. Wurde der Impfstoff nicht von einem
Pockenkranken direke ,gezapft“, sondern als Sendung von anderen Arzten
erhalten, konnte die ,Materie® auf der langen Reise leicht verderben. Der Arzt
musste auch iiber eine gewisse Kenntnis iiber die unterschiedlichen Varianten
der hervortretenden Pusteln verfiigen, um die schiitzenden Pusteln von den
yunechten® Pocken unterscheiden zu kénnen, die keinen Schutz boten. Daher
wurde jedem Impfarze dringend angeraten, die geimpften Personen noch
tiber eine Woche hinweg zu betreuen, um sich vom Erfolg der Impfung zu
iiberzeugen. Fille missgliickter Impfungen erschiitterten zutiefst das Vertrauen
der Bevélkerung und konnten auch von Arzten nicht als ,Vorurteil abgetan
werden. Die Quellen nehmen meistens Bezug auf konkrete Fille, die zum
Misstrauen gegeniiber der Vakzination fiihrten. So begriindete der Impfarzt
fiir die Wildschénau 1807 die geringe Impffreudigkeit der Bevélkerung seines
Distrikts vor der bayerischen Regierung damit, dass ,nidmlich in den benach-
barten Ortschaften, besonders in Worgl, die erste Impfung die dort gemacht
wurde, wegen schlechter Materie dergestalt fehlgeschlagen, das [sic!] die meis-
ten geimpften Kinder neuerdings mit Blactern behaftet und ebenso wie die
ungeimpften dahin gestorben [seien]“.”® Diese und dhnliche Berichte sprechen
daher gegen die Annahme, die Mehrheit der Bevilkerung hitte von vorn-
herein schon ablehnend auf jegliche medizinische Innovation reagiert. Vieles
spricht eher fiir eine grundsitzliche Offenheit gegeniiber der Impfung, die
durch enttiuschte Erwartungen jedoch rasch in strikte Ablehnung umschlagen
konnte. Eigene Erfahrungen, aufmerksames Beobachten von vorgenomme-
nen Impfungen innerhalb der Dorfgemeinschaft oder Informationen iiber
Blatternerkrankungen, die trotz stattgefundener Impfung ausgebrochen waren,
mussten zwangsliufig zu Misstrauen fiihren. ,Die Leute wiren sehr verbittert,
wozu noch mehr beitriige, dafl die von Meran und Bozen zuriick kehrenden
hiufigen Wallfarther von den iiblen Folgen der Impfung eine Menge erzihl-
ten, und was das drgste, daf§ die Impfung sogar von der Kanzel wire verbothen

95 TLA, Jiing. Gub. San. 1808 (Bestand Pockenschutzimpfung), Ausweis iiber die Schutzblattern-
Impfung im Landgericht Kufstein fiir das Quartal 1806/07, Z. 13534, liegend in San. 123.

96 TLA, Jing. Gub. San. 1808 (Bestand Pockenschutzimpfung), Impftabelle des Landgerichtes
Rattenberg fiir die Monate Oktober 1806 bis Mirz 1807, Z. 13534, liegend in San. 123.
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worden“”, beklagte 1808 ein Arzt aus dem Vinschgau, nachdem die dortige
Bevélkerung durch einen fehlgeschlagenen Impfversuch nicht mehr von
der Schutzkraft der Vakzine zu iiberzeugen gewesen war. Von der irztlichen
Perspektive gesehen schitzte Canestrini also die Lage durchaus realistisch ein,
als er 1802 vermutete: ,,Wahrscheinlich wird die Impfung der Schutzpocke
gesetzlich eingefiihrt werden, und dann werden erst alle Vorurteile verschwin-
den und auch die hartnickigsten Gegner derselben schweigen miissen.

Gesetzliche Rahmenbedingungen

Am Beginn der staatlichen Mafinahmen zur Steuerung der Impfung steht
der oft zitierte Impfversuch im Wiener Allgemeinen Krankenhaus vom
1. September 1801.” 20 Kindern wurden dort unter den priifenden
Blicken des Direktors der Anstalt, Johann Peter Frank (1745-1821), dem
Vizeprisidenten der Regierung und eines #rztlichen Regierungsrates zuerst die
Schutzpocken eingeimpft, einige Zeit danach dann die natiirlichen Blattern.
Alle Kinder blieben pockenfrei. Von diesem Versuche tiberzeugt beschloss die
Regierung am 20. Mirz 1802, ,die Einimpfung der Kuhpocken als ein siche-
res, unschidliches, und leicht anwendbares Schutzmittel gegen die Ansteckung
der gemeinen Blattern anzuempfehlen®.' Kurze Zeit darauf wurde das weit
verzweigte Netz der Seelsorge fiir die Beforderung der Impfung herangezo-
gen. Ein Dekret vom 30. Juni 1804 wies simtliche Seelsorger den Eltern
anldsslich der Taufe ihrer Kinder eine gedruckte ,Informationsschrift iiber
die Vorteile der Impfung auszuhindigen. Leseunkundigen Personen sei die
Druckschrift von den Paten oder vom Pfarrer selbst laut vorzulesen.!®! Die
am 28. Januar 1808 fiir die gesamte Monarchie erlassene ,Schutzpocken-
Impfungsordnung® kam in Tirol vorerst nicht zur Anwendung.'” Das tiroli-
sche Gebiet war 1806 dem Konigreich Bayern zugeschlagen worden, dessen
modernere gesundheitspolizeiliche Gesetzgebung nun galt. Die am 26. August
1807 erlassene Regelung sah die Schutzimpfung aller Kinder unter drei Jahren
gesetzlich vor.'®® Im Falle eines Blatternausbruches waren auch iiberaus strenge

97 TLA, Jiing. Gub. San. 1808 (Bestand Pockenschutzimpfung), Z. 9003, liegend in San. 123.

98 CaNESTRINI, Belehrung, S. 31.

99 Zu diesem Versuch sieche Carros Bericht dariiber in der Medizinisch-chirurgische Zeitung 1801,
Bd. 4, S. 201. Vgl. auch Noworny, Entdeckung, S. 506.

100 Das Gesetz ist u. a. abgedrucke in: Innsbrucker Wochenblatt 1802, Nr. 18, 3. Mai. Die wich-
tigsten Eckdaten iiber die gesetzlichen Verordnungen zur Schutzpockenimpfung in Tirol finden
sich in: Julius ScHraNz, Vollstindige Sammlung der dermalen in Tirol und Vorarlberg zu Recht
bestehenden Sanititsgesetze und Verordnungen, Wien 1889, S.227-252; Kapitel ,,Uiber das
Impfwesen in Tirol“ bei: Franz ZiMmeTER-TREUHERZ, Die Fonde, Anstalten und Geschifte der
Tiroler Landschaft, Innsbruck 1894, S. 161-169. Fiir die 6sterreichische Monarchie, insbeson-
dere Niederésterreich vgl. PaAMMER, Pocken I, S. 17-21.

101 Kundgemacht etwa im Innsbrucker Wochenblatt 1804, Nr. 50, 10. Dezember.

102 ZmmMMETER-TREUHERZ, Impfwesen, S. 161.

103 Uber die Einfithrung der Pockenimpfung in Oberfranken siche Michael StoLsERG, Heilkunde
zwischen Staat und Bevélkerung. Angebot und Nachfrage medizinischer Versorgung in
Oberfranken im frithen 19. Jahrhundert, Miinchen 1986, S. 360-367.
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Quarantine- und Anzeigevorschriften durchzufiihren, die die Absperrung infi-
zierter Hauser und Dérfer, Geldstrafen fiir Impfrenitenten bis hin zu Eingriffen
in Bestattungstraditionen umfassten.'” Hauptsichlich letztere Maf3regel, die
etwa fiir ungeimpft verstorbene Kinder das Aufbahren des Leichnams verbot
und ein nichdiches Begribnis ohne Glockengeliut und Begleitung durch
Verwandte vorschrieb, griff tief in rituelle Gepflogenheiten der Bevolkerung
ein und forderte unweigerlich Konflikte heraus. Wie bereits ausgefiihrt
beherrschten einige Impfirzte den Umgang mit dieser neuen medizinischen
Technik nur unzureichend, sodass manche die oftmals erscheinenden unech-
ten Pocken nicht als solche erkannten. Zudem blieb trotz der Einrichtung
eigener Impfdistrikte aufgrund strukeureller Schwichen eine systematische
Durchimpfung in einigen Tilern liickenhaft. Als daher 1808 in Schlanders
trotz vollzogener Impfung die Blattern ausbrachen, sah sich der zustindige
Landrichter zur Frage an das Gubernium in Innsbruck genétigt, ,,ob man also
auch bei ausserordentlichen Fillen, wo die Kinder nebst den Schutzpocken
auch noch mit den natiirlichen Blattern tiberfallen werden, mit der strengen
verordneten Contumanz, und mit dem stillen nichtlichen Begribnis auf den
Fall, wenn solche Kinder sterben wiirden, vorgehen will“.!®

Dass solche missgliickten Impfungen hiufiger vorkamen, belegt ecine
Statistik fiir den Eisackkreis fiir die Impfperiode 1807/08: Von den dort
durchgefiihrten 3.655 Impfungen verliefen 369 (ca. 10 %) ohne Erfolg bzw.
brachten die unechten Blattern hervor.!® Viele Eltern beobachteten in Tirol
wie auch andernorts, dass ihre geimpften Kinder trotz vollzogener Impfung
dennoch an den Pocken erkrankten. Es ist nur verstindlich, dass nach fehl-
geschlagenen Impfungen wie der beschriebenen ,Das Geschrei erténte: nun

£1«107

sieht man, daf§ uns der Dr. die Blattern hergepelz , und den Zorn sowohl

auf die Impfung als auch auf die bayerische Regierung lenkte. Zumal die
Zentralbehorde in der Anfangsphase ihrer Herrschaft nicht davor zuriick-
schreckte, die Namen jener Eltern, deren Kinder ungeimpft verstorben waren,
offentlich in den Tiroler Zeitungen abdrucken zu lassen. Allerdings griff nicht

104 Als im Frithjahr 1808 in einigen Regionen Tirols erneut die Blattern ausgebrochen waren, sah
sich die Regierung genétigt, diese Vorschriften nochmals 6ffentlich abzudrucken. Vgl. Koniglich-
Baierisches Regierungsblatt, 20. Stiick, 11. Mai 1808.

105 TLA, Jiing. Gub. San. 1808 (Bestand Pockenschutzimpfung), Akten liegend in San. 123. Der fiir
Schlanders zustindige Arzt, Dr. Alois Vigele, hatte dort am 8. April mit der Impfung begonnen,
als sich plotzlich bei zwei seiner Impflinge neben den Schutzblattern die natiirlichen Blattern zeig-
ten. Wahrscheinlich hatten sich die Kinder zuvor mit dem Virus angesteckt, doch musste dieser
ungliickliche Zufall des zeitgleichen Ausbruchs bei der Mehrheit der Bevélkerung so wirken, als
seien die Blattern durch die Impfung herbeigefiihrt worden. Verzweifelt bat Dr. Végele daher
die Obrigkeit um nicht allzu strenge Handhabung der Quarantinegesetze, da ansonsten ,der
noch immer bestehende Widerwillen [sic!] des hiesigen Publikums gegen die Impfung nicht nur
vermehret, sondern in einen wirklichen Haf§ umgestimmt werde, der auch den Unterzeichnenden
besonders trefen [sic!] wiirde!“. TLA, Jiing. Gub. San. 1808 (Bestand Pockenschutzimpfung),
Z.7266 ad San. 146, liegend in San. 123.

106 Intelligenzblatr fiir den Eisack-Kreis 1809, I. Stiick, 3. Februar, S. 8.

107 TLA, Jiing. Gub. San. 1808 (Bestand Pockenschutzimpfung), Z. 9003, liegend in San. 123.
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nur die bayerische Sanititsverwaltung auf diese drastische Blofstellung zuriick,
sondern auch die osterreichischen Linder wihlten seit dem Friihjahr 1811
Namensversffentlichungen als Druckmittel.'*

Nach der Wiederangliederung Tirols an das Kaisertum Osterreich wurde
mit allerhchster Entschliefung vom 27. Mirz 1816 die 1808 beschlosse-
ne ,Schutzpocken-Impfungsordnung® riickwirkend eingefiihre.'” Der Staat
finanzierte die anfallenden Kosten, die sich aus den Reisespesen und Taggeldern
fiir die Impfirzee, die Anschaffung des Impfstoffes und den Impfprimien
zusammensetzten, aus einem Fonds.!' Die Primien sollten Arzte zur Impfung
ermuntern und beliefen sich in Tirol auf die einmalige Auszahlung von 100
Gulden und die zweimalige von 150 Gulden.""! Zusitzlich lockte auch die
Bevorzugung bei amtlich ausgeschriebenen Stellen.'”> Auch wenn Arzten
und Wundirzten durch diese ,Remunerationen® finanzielle Gewinne in
Aussicht gestellt wurden und sie aus beruflichem Ehrgeiz Interesse an der
Verbreitung der Impfung hatten, blieb immer noch die Uberzeugung weiter
Bevélkerungskreise. Die immer wieder betonte Absicht der Behérde, dem Volk

die Vorteile einer Impfung ,nicht durch Strenge, sondern durch Belehrung
«113

und Ueberzeugung“'*® niherbringen zu kénnen, fithrte nicht zu den erhoff-

ten Erfolgen. Erniichtert musste die Gesundheitsbehorde feststellen, dass gut
15 Jahre nach Einfithrung der Impfung die Pocken nicht ausgerottet waren
und weite Bevolkerungskreise den Arzten teilweise mit dem gleich grofen
Misstrauen gegeniibertraten wie in der Anfangsphase. Lediglich bei Kindern
in den staatlichen Findel- und Armenanstalten, auf die die Behorden unein-
geschrinkten Zugriff hatten, konnte die gewiinschte Durchimpfungsrate von

108 Vgl. Wiener Medizinische Wochenschrift 1873, Nr. 12, (,Uber die Impffrage®), Sp. 275 f. Dieser
Umstand legt nahe, den Widerstand gegen die Impfung in Tirol nicht ausschlieflich darauf
zuriickzufithren, dass dieselbe von der bayerischen Regierung so scharf durchgesetzt wurde,
worauf auch Wolff und Fontana nach kritischer Rezeption von Darstellungen iiber die bayerische
Fremdherrschaft in Tirol hingewiesen haben. Vgl. WoLrr, Mafinahmen, S. 362-369, hier 362 £;
Josef Fontana, Das Siidtiroler Unterland in der Franzosenzeit 1796-1814. Voraussetzungen
— Verlauf — Folgen (Schlern-Schriften 304), Innsbruck 1998, S.366-368. Es wiire lohnend,
die Quellen dahingehend zu iiberpriifen, ob renitente Haltungen gegeniiber der Impfung als
,Opposition gegen eine obrigkeitliche Mafinahme* (Eberhard Wolff) zu interpretieren sind. Die
Verbindung von Pockenschutzimpfung und bewusstem politischen Widerstand scheint mir indes-
sen am chesten auf den Klerus zuzutreffen. So intervenierte das Bayerische Landeskommissariat in
Tirol 1807 beim Bischof von Brixen beziiglich der Bewerbung der Impfung, dass die ,,von Seite
vieler Seelsorger und Geistlichen bezeigte Lauigkeit den erwiinschten und der allergnidigsten
Intention Seiner Majestit des Kénigs entsprechenden Erfolg nicht habe®. Diézesanarchiv Brixen,
Konsistorial-Konzeptbuch 1807, S. 105, Nr. 112.

109 Vgl. Medicinische Jahrbiicher des k. k. dsterreichischen Staates 1817, Bd. 4, 1. St., S. 46 f.

110 Seit 1819 mussten in Tirol Brautpaare vor ihrer Vermihlung dem Pfarrer 2 Gulden fiir die-
sen Fonds iibergeben. Decret der vereinigten Hofkanzley an das tyrolische Gubernium vom
24.9.1818, Z. 18312, abgedruckt in: Medicinische Jahrbiicher des k. k. ésterreichischen Staates
1819, Bd. 5, 2. St., S. 32.

111 ZimMMETER-TREUHERZ, Impfwesen, S. 166.

112 Medicinische Jahrbiicher des k. k. sterreichischen Staates 1812, Bd. 1, 3. St., S. 22.

113 Medicinische Jahrbiicher des k. k. dsterreichischen Staates 1818, Bd. 4, 4. St., S. 38.
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nahezu 100 % erreicht werden. Die Behorden gingen also dazu iiber, neben
den Empfehlungen und Appellen an die Elternliebe indirekte Zwangsmittel
einzusetzen, um die Impfquoten zu steigern. Schon in der Impfungs-Ordnung
von 1808 war fiir die dsterreichischen Erblande festgeschrieben, dass nur mit
Impfscheinen verschene Kinder in die Volksschule aufgenommen werden
durften. Seit 1817 musste zur Erhaltung eines Stipendiums ebenfalls ein
giiltiger Impfausweis vorgewiesen werden und Eltern, die ihre Kinder nicht
vakzinieren lielen, konnten per Dekret vom 4. Mirz 1819 auch nicht mehr
mit Zuwendungen des Armenfonds rechnen.'” Zugleich steigerte die Behorde
den Druck auf Personen, die wegen ihrer Lebensweise bisher nur liickenhaft
in den offiziellen Impflisten zu erfassen gewesen waren. Herumziehenden
,2Dorchern wurde die Ausstellung eines Passes verweigert, falls sich keine
Impfscheine fiir ihre Kinder auffinden lieflen.''® Somit wurden die im Tiroler
Oberland ohne festen Wohnsitz herumziehenden Jenischen vermehrt von dem
Prozess der Medikalisierung erfasst, ebenso die zahlreichen im Ausland titigen
Wanderarbeiter. Die Versuche, die Schutzpockenimpfung ohne direkte gesetz-
liche Gewaltanwendung allgemein bei der Bevélkerung zu beférdern, fanden
in der am 9. Juli 1836 erlassenen ,,Vorschrift iiber die Kuhpocken-Impfung
in den k. k. Staaten® eine bis ins Detail ausgearbeitete Verschriftlichung. Zu
einem allgemeinen Impfzwang konnten sich die sterreichischen Linder aller-
dings weder zu diesem Zeitpunkt noch Jahrzehnte spiter durchringen.

Der Sieg Uber die Pocken

Mit der Vakzination verfiigte die Medizin zu Beginn des 19. Jahrhunderts
iiber eine geeignete Methode, das Risiko einer Blatterninfektion fiir gefihrdete
Bevélkerungskreise deutich zu verringern. Geimpfte Personen erhielten fiir
zehn bis zwanzig Jahre Schutz vor den Pocken, und bei erkrankten Geimpften
verlief diese Krankheit selten tédlich. Die Verwendung tierischer Impflymphe
ab der zweiten Hiilfte des 19. Jahrhunderts senkte schliefflich auch die Gefahr
einer Uberimpfung anderer Krankheiten. Dennoch dauerte es nahezu ein
Jahrhundert, bis die Pocken als Todesursache in Europa keine nennens-
werte Rolle mehr spielten, und ein weiteres Jahrhundert, bis sie die WHO
weltweit als besiegte Krankheit erkliren konnte. Die Pockenschutzimpfung
ist daher ein gutes Beispiel, wie eine medizinische Innovation ihre morta-
liitssenkende Wirkung erst unter den entsprechenden gesellschaftlichen
Rahmenbedingungen vollends entfalten kann. Und hier liegen auch die
Maoglichkeiten einer Medizingeschichtsschreibung des lindlichen Raumes.
Abseits einer geradlinigen Fortschrittsgeschichte der Medizin kann diese

114 Noworny, Entdeckung, S. 506.
115 ScHrANZ, Sammlung, S. 227 f.
116 Ebd., S. 228.
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nimlich jene ,vielfiltigen Aushandlungsprozesse® nachzeichnen, ,die unter-
halb der Ebene eigentlicher wissenschaftlicher Kontroverse auf verschiedenen

“17 zwischen den Anbieterinnen und Arbeiter medizinischer

lokalen Arenen
Dienstleistungen, der kommunalen Sanititsverwaltungen und den betroffe-
nen Bevolkerungsschichten abliefen. Einige solcher ,Aushandlungsprozesse®
wurden hier anhand der vorgestellten Quellen kurz thematisiert. Andere
Aspekte wiederum wie etwa die fiir Tirol relevante Frage, ob die ablehnende
Haltung breiter Bevilkerungsschichten gegeniiber der Pockenschutzimpfung
im Zeitraum von 1806 bis 1816 als politische Opposition gegen die bayerische
Regierung zu werten sei, konnen erst nach einer weiterfiihrenden Analyse der

Quellen beantwortet werden.

Alois Unterkircher, Tirolesi, fate vaccinare i vostri figli! — Indici di
mortalitd e primi passi verso una profilassi delle epidemie in Tirolo: il
caso del vaiolo nel secolo XIX

Il vaiolo ¢ stato per secoli una delle malattie infettive pilt temute, responsabile
in ampia misura dell’elevato tasso di mortalita infantile (30 %). Grazie al vac-
cino antivaioloso, presentato all'opinione pubblica nel 1796 da Edward Jenner,
la medicina dispose per la prima volta di un mezzo efficace per fronteggiare dal
punto di vista profilattico lo scoppio delle epidemie. Anche nell’area tirolese
numerosi medici fecero ricorso alla scoperta di Jenner facendosi inviare linfa
vaccinica fresca da colleghi quali Johann de Carro di Vienna e inoculandola
in bambini della cerchia familiare o della cerchia di conoscenti. In un articolo
di giornale del 1802 si legge a proposito della diffusione del vaccino antivaio-
loso in Tirolo: “Linoculazione del vaiolo vaccino segue il suo corso auspi-
cato a Innsbruck, Hall, Schwatz, Lienz, Botzen, e in molte altre localita.”'!®
Laffermarsi della vaccinazione presso tutti gli strati sociali non rappresentd
soltanto un’immensa sfida per 'amministrazione sanitaria regionale, ma si
trasformd anche in problema scientifico per il corpo medico, non essendo
possibile dimostrare, in epoca prebatteriologica, I'efficacia dell’inoculazione.
Causa lo scetticismo di molti genitori, le mirate campagne di vaccinazione
contribuirono, infine, a ridefinire il rapporto fra medicina e societa.

Nel presente saggio si ¢ cercato di ripercorrere le diverse fasi della diffusione
del vaccino antivaioloso in Tirolo negli anni immediatamente successivi alla

117 Jens LacumunD, Der abgehorchte Kérper. Zur historischen Soziologie der medizinischen Unter-
suchung, Opladen 1997, S. 21.
118 Innsbrucker Wochenblatt, n. 32, 1802.
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sua scoperta. Le difficoltd connesse all'introduzione della vaccinazione non si
configurano soltanto in termini di reazione alle ordinanze e misure coercitive
cui si ricorse durante il processo di medicalizzazione. Le resistenze registrate
rimandano piuttosto a concezioni della salute premoderne e a condotte tra-
dizionali diffuse in ampi settori della popolazione. Molti genitori credevano
per esempio che attraverso le numerose pustole venissero espulse dal corpo dei
bambini sostanze tossiche congenite e accumulatesi nel tempo. Leliminazione
del vaiolo mediante la vaccinazione avrebbe impedito il verificarsi di queste per-
dite salutari e comportato I'insorgere di altre malattie. Il rifiuto della vaccinazione
si configura su questo sfondo come un conflitto fra due “culture mediche”,
nell’ambito del quale vengono alla luce concezioni diverse sulla causa dell’in-
sorgere della malattia, le quali riflettono il punto di vista dei medici da un lato
e quello dei “curatori” profani dall’altro. Ma nemmeno il personale sanitario
costituisce una istanza compatta in vista dell’affermarsi della vaccinazione.
Molte fonti gettano luce sui contrasti fra le diverse categorie di terapeuti; i
resoconti medici lamentano spesso la resistenza dei chirurghi a confrontarsi
con la “natura” della vaccinazione.

Anche se, nonostante l'introduzione di quest’ultima, per tutto I'Otto-
cento si sono registrate epidemie di vaiolo con elevati tassi di mortalitd, una
epidemiologia storica sembra confermare per l'area tirolese il successo della
vaccinazione sul lungo periodo. Negli anni intorno al 1800, quando I'epidemia
dilagava, sembra che un bambino su tre sia morto di vaiolo, e a Bolzano il
vaiolo imperversd per sette anni a partire dal 1795. Verso la fine dell’Ottocento
i casi di morte per vaiolo registrati erano ormai pochissimi. Inoltre, rispetto al
Settecento, la mortalita ripartita per classi di etd aveva conosciuto uno sposta-
mento dai bambini in tenera etd agli adulti (non vaccinati). Durante 'epide-
mia che imperversd a Vienna negli anni 1752-54, il 28 % dei casi di mortalita
fu registrato fra i neonati, il 20 % fra i bambini fino a due anni, e il 50 % fra i
bambini in etd compresa tra i tre e i dieci anni. Per contro, negli anni novanta
dell’Ottocento, fra le vittime del vaiolo in Tirolo figurano soltanto adulti: fra
i 32 casi di contagio registrati nel 1892 ci sono solo due bambini, e anche
negli anni seguenti — nella misura in cui furono registrati casi di vaiolo nella
regione — si ammald soltanto un bambino che, per di pili, non era vaccinato.

La vaccinazione contro il vaiolo pud essere pertanto considerata un impor-
tante fattore di calo della mortalitd nell’ambito delle misure di politica sanita-
ria ottocentesche adottate a livello regionale dalle autorita.
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