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Leprakranke im Elsass vom Mittelalter
bis zur Neuzeit

Dieser Vortrag' entstand aus meiner Habilitation, die
ich Uber die Leprosen im Elsass geschrieben habe.? Zu
Beginn werde ich einige Bemerkungen (iber die Lep-
ra im Elsass machen, dann werden die Leprosen ins
Blickfeld riicken, und schlieRlich die Leprosorien. Zum
Schluss werde ich noch der Stellung der Leprosen im
Elsass nachgehen: Waren sie Randstdandige, Ausgesto-
Rene, Fursprecher?

Zuerst ein Wort zur Quellenlage. Die elsassischen Quel-
len zu den Leprosen sind spat und lickenhaft: Vor
1225 werden sie iberhaupt nicht erwahnt, obwohl es
Leprose gegeben haben muss, denn man findet sie in

Nachbarregionen schon im 12. Jahrhundert. Vor dem
15. Jahrhundert gibt es im Elsass weder Rechnungen
noch Ordnungen oder Statuten von Leprosorien. Aus
dem 15. Jahrhundert aber sind sieben Hausordnungen
erhalten, die ausfiihrlichste ist diejenige von StralRburg.
Die erhaltenen Rechnungen des Hagenauer Aussatzi-
genhauses beginnen 1420 und reichen bis in die Neu-
zeit, freilich mit Lucken. Eine sehr seltene Quelle gibt es
fur das StralBburger Leprosorium: Es handelt sich um
das sogenannte Urteilbuch, in dem VerstolRe gegen die
Ordnung zwischen 1440 und 1545 festgehalten wur-
den. Diese Quelle erlaubt einen Einblick in das Alltags-
leben dieser Anstalt, was sehr selten der Fall ist.
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Herkunftsorte der in StraBburg untersuchten Kranken mit Lepraverdacht
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Meine Untersuchung beginnt um 1225 — mit der ers-
ten Erwahnung von Leprosen in Stralburg — und en-
det 1701, als die Guter aller noch vorhandenen Lepro-
sorien vom Konig verschiedenen anderen Hospitalern
zugeteilt wurden. Was erfahren wir tber Lepra im El-
sass in dieser Zeitspanne von fast funf Jahrhunderten?
Im Hochmittelalter hat man keine Angaben dazu. Erst
vom 15. Jahrhundert an flieRen die Nachrichten, ob-
wohl sparlich, was die Krankheit anbelangt. Sie scheint
in Wellen grassiert zu haben. In dem Einstellungsver-
trag des Kaplans des Strallburger Leprosoriums (nach
1407) heil’t es, dass er standig im Leprosorium woh-
nen sollte, weil es zu dieser Zeit viele Leprose gab. Also
schwankte die Zahl der Kranken. In der zweiten Halfte
des 16. Jahrhunderts scheint die Krankheit besonders
stark verbreitet gewesen zu sein. 1538 wurde das Le-
prosenhaus von Odratzheim neu gebaut. 1582 konn-
te das Leprosenhaus von Reichshofen keinen Kranken
mehr aufnehmen, weil der Platz fehlte. 1597 war die
Lage auf der Sattelloese dhnlich.

Trotz dieser Hochstwerte ging aber die Krankheit im
Laufe der Zeit zurlick. In Hagenau waren 1466 elf
Kranke untergebracht, 1519 war das Leprosenhaus
leer. 1521 traten wieder drei Leprose ein. Am Ende des
17. Jahrhunderts erschien der Aussatz im Elsass nur
noch selten, und im 18. Jahrhundert war davon keine
Rede mehr. Die Lage im Elsass ist derjenigen Stidwest-
deutschlands ahnlich.® In mehreren Gegenden Frank-
reichs aber sind schon seit dem 14. Jahrhundert die
Leprosorien sehr wenig oder gar nicht mehr besetzt.

Die Rechnungsbiicher von Hagenau machen es még-
lich, in 34 Fallen die Aufenthaltsdauer der Kranken zu
errechnen. In 76 % der Falle (26) wohnten sie weniger
als finf Jahre vor ihrem Tod im Leprosenhaus, in 15
% zwischen flinf und zehn Jahren. Drei Kranke (9 %)
weilten dort 15, 21 und 22 Jahre lang. In StraBburg
sind die Ergebnisse dhnlich. Ein Kranker verbrachte 24
Jahre im Leprosenhaus, bevor er starb. Noch heute
ist Lepra eine Krankheit, mit welcher man lang leben
kann.

Im Mittelalter wurden alle Stande vom Aussatz ge-
troffen: Kleriker wie Laien, Reiche wie Arme. Es war
also keineswegs eine typische Krankheit der Unter-
schichten. In StraBburg kommen 305 Leprosen in den
Quellen zum Vorschein, in Hagenau 168. Lepra befallt
heute mehr Manner als Frauen. So war es auch im mit-
telalterlichen Elsass. In StraBburg ist der Prozentsatz
folgender: 61 % Manner, 39 % Frauen, in Hagenau
73 % Manner, aber nur 27 % Frauen. In 5 % der Falle
gehorten zwei Leprose derselben Familie an, was die
Ubertragbarkeit der Krankheit als relativ gering er-
scheinen lasst. Wie die Pest war der Aussatz bei uns
verschwunden, lange bevor man seinen Erreger ent-
deckt und eine wirksame Behandlung gefunden hatte.

Nun zur Schau. Im Elsass wurde der Lepraverdachti-
ge von einer stadtischen Kommission untersucht. Die
friheste ist 1354 in Hagenau bezeugt, wo sie damals
und noch lange nur aus Scherern bestand. In Stral3-
burg, Colmar und Milhausen gehorten seit dem 15.
Jahrhundert auch ein oder zwei Arzte dazu. Im Elsass
zeichnete sich also die Lepraschau schon friih durch
Kommunalisierung und Medikalisierung aus.

Was in den Quellen zur Schau auffallt, ist die Rolle
der Gertlichte. Jemanden als aussatzig zu bezeichnen
konnte gravierende Folgen haben. Deswegen wur-
den solche Nachreden, wenn sie falsch waren, streng
bestraft. Am Ende des 14. Jahrhunderts wurden zwei
StralBburger aus der Stadt verbannt, weil jeder von ih-
nen einer Frau eine Klapper gebracht hatte. Der eine
hatte sie ihr gesendet, der andere sie an ihr Dach ge-
hangt. Solche Anspielungen konnten vor die Schau
fuhren.

Auffallig ist, dass das Wort ,,geheim” oft in den Quellen
zur Schau vorkommt. Wenn ein Biirger zu Rufach der
maletzey halben verschreyt wurt, so gingen die Scherer
zu ihm in der geheyme morgens gegen tag, dem kran-
ken unwissent, man hebt ine ull seim bett, und besicht
ine. In Oberehnheim mussten die Bader und Scherer
schworen, in der geheim zu melden, wenn sie einen ih-
rer Kunden des Aussatzes verdachtigten.

Wie die Schau in der geheime verlief, kann man am
Beispiel von Diebold Huser von Molsheim nachvoll-
ziehen. 1579 wurde er um 2 Uhr morgens von 16
Personen — darunter drei Scherer — aus seinem Bett
gezogen. Die Stube wurde geheizt, und der Verdach-
tigte wurde gepriift, wahrscheinlich an seinem Leib,
wohl auch Harn und Blut, wie es damals tblich war.
Was hier verwundert, ist, dass die Schau mitten in der
Nacht stattfand.

Normalerweise sollte sie im hellen Licht stattfinden.
In StralRburg wurde der Kranke im Spitalgarten exa-
miniert, in Schlettstadt auf der Mauer — gemeint war
wohl die Stadtmauer - also jeweils im Freien. Warum?
Ohne Zweifel, um besser zu sehen, aber nicht nur das.
Im Mittelalter wurden Urteile nie in einem geschlosse-
nen Raum gesprochen, sondern eben im Freien unter
der Gerichtslinde oder mindestens unter einer offenen
Laube. Dass die Schau ein Gerichtsverfahren war, be-
weist die Art, wie die Hagenauer Scherer ihr Ergebnis
verkiindeten. Nie sagten sie, ein Verdachtiger sei aus-
satzig oder nicht, sondern immer, er sei rein und schén,
oder unrein und schuldig.

Die Schau war auch ein Ort, an welchem Machtkamp-
fe ausgetragen wurden: einerseits zwischen Scherern
und Arzten, andererseits zwischen Stiadten. Ein Bei-
spiel unter vielen: Peter Schriber war Gerichtsschreiber
in Hagenau, als er 1447 von der Hagenauer Kommis-
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sion unrein und schuldig erkannt wurde. Er beugte sich
aber diesem Urteil nicht und ging vor die StraRburger
Schau, die ihn rein erklarte. Der Hagenauer Rat be-
trachtete das als einen Angriff auf seine Unabhangig-
keit und auf den Ruf seiner Scherer. Er konterte diesen
Angriff, indem er sich bescheinigen lie, dass seine
Scherer in vielen Fillen gegen abweichende Urteile
dennoch Recht behalten hatten. Um sicher zu gehen,
lie® er die entsprechenden Atteste in seiner Kanzlei
niederschreiben und von Stadten der Nachbarschaft
besiegeln. Schlielllich, nach jahrelangem Streit, muss-
te der Unglickliche ins Aussatzigenhaus eintreten.

Die Schau wurde in verschiedenen elsassischen Stad-
ten ausgelibt, wie man es auf der beigefligten Karte
von Schlettstadt sehen kann. Viele kamen von Schlett-
stadt und Umgebung. Bemerkenswert ist eine gro-
Re Zahl von Personen aus Oberehnheim, die sich in
Schlettstadt untersuchen lielen, obwohl es in ihrer
Stadt auch eine Schau gab. Andere kamen dazu noch
von weiter her: aus dem Breisgau, aus Schwaben, aus
Lothringen - in einem Fall sogar aus Saint-Dié, also aus
dem romanischen Sprachraum.

Auch die StraBburger Schau hat Menschen von weit
her angezogen, siehe die Karte von Strallburg. Inte-
ressant ist auch, dass viele Leute aus dem Siiden des
Elsass nach Basel zur Schau gingen. Einer kam aus
Isenheim, wo schon im Mittelalter die Antoniter ein
Spital betreuten und hier ,das heilige Feuer”, auch
Antoniusfeuer genannt, pflegten. Er wurde von den
Lepraschauern unschuldig erklart. Sein Fall zeigt, wie
schwierig es war, die verschiedenen Hautkrankheiten
zu unterscheiden. Dafiir gibt es recht zahlreiche Bei-
spiele. Auch Aly von Luttern (Sundgau) ging nach Ba-
sel, wo ihr Gebresten als ein scharfe essende fuchtigkeyt,
in latyn morpfea rubea, interpretiert wurde. Das Urteil
flgte hinzu, sie sei nit zu schuhen [scheuen] von keynem
gesunden menschen, also nicht ansteckend. Spater, im
17. Jahrhundert, gab es vorgedruckte Atteste. In diese
Formulare musste man den Namen des Kranken, den
Stand und das Datum hinzufiigen. Anna Huckin aus
Rufach wurde aussatzig erkannt und musste also in das
Leprosorium eintreten.
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Wie verlief das Leben in einer solchen Anstalt? Zu Be-
ginn habe ich das StraBburger Urteilbuch erwahnt, das
uns einen Einblick in das tagliche Leben der Leprosen
erlaubt. Es verrat auch, wie sie damals wahrgenom-
men wurden. Sehr oft kommen die Ausdriicke ein bru-
der oder eine swester des hoffes im Urteilbuch vor. Sie
verweisen auf die Gemeinschaft religiosen Charakters,
die die Leprosen bildeten. Ofters wird diese Gemein-
schaft als Bruderschaft bezeichnet. Wie in einer religio-
sen Anstalt bestimmte das Gebet das Leben der Insas-
sen eines Leprosoriums. In StraBburg mussten sie vor
der Reformation téglich der Messe und der Vesper in
der Kapelle beiwohnen. Die groReren Leprosorien hat-
ten eine eigene Kapelle. Auch lebte die Gemeinschaft
der Leprosen nach Regeln, die den Ordensregeln nicht
unahnlich waren. Wie die Monche ihren Abt wabhlte sie
ihren Meister, dem sie dann Gehorsam schuldete.

Wie in den Doppelkléstern lebten im StralRburger Le-
prosenhaus Frauen und Manner separat. Es verwun-
dert also nicht, wenn die Beziehungen zwischen Mann
und Frau, ob verheiratet oder nicht, streng verboten
waren, denn wie in einem Kloster war im StralRbur-
ger Leprosorium die Keuschheit einer der Pfeiler des
gemeinsamen Lebens. Das Urteilbuch zeigt aber, dass
die Ordnung in diesem Punkt oft tiberschritten wurde:
17 Mal wurden bulschaft oder unkusche werk erwahnt,
wobei in drei Féllen die Anschuldigung unbegriindet
war.

Auch haben sich funf Leprose verheiratet oder die Ehe
versprochen. Dies wurde mit der Verweisung aus dem
Hause streng bestraft. 1484 wurde einem Siechen
vorgeworfen, mit der Kellerin des Hauses bulschaft ge-
trieben zu haben. Beide mussten das Haus verlassen,
dazu musste die Kellerin nach Einsiedeln pilgern und
danach 14 Tage zu Baden in einem Wasserbad verbrin-
gen. Dieses Beispiel unter vielen anderen zeigt, wie
streng man mit dem Gebot der Keuschheit umging.
Es war aber nicht die Kirche, die den Leprosen ver-
bot zu heiraten, sondern die weltliche Obrigkeit, hier
die Stadt Strallburg. Seit dem 12. Jahrhundert predig-
te die Kirche die Unauflosbarkeit des Ehesakraments,
auch wenn ein Ehegatte aussatzig war.

Wie in einem Kloster verbot die Ordnung auch das
Spielen. 1464 wurde ein Leproser dafiir gestraft, dass
er ein Kegelspiel mit Geldeinsatz fiir die fremden Sie-
chen veranstaltet hatte.

Das Urteilbuch zeigt auch, dass das Zusammenleben
der Leprosen nicht immer einfach war, wie es die Be-
schimpfungen, die sehr oft benutzt wurden, bezeu-
gen: diebin, meineid, verreter, snode frouwe, alte hex.

Die verschiedenen VerstoRe gegen die Ordnung ge-
ben auch den Eindruck einer gewalttatigen Welt. 1458

drohte ein Leproser den bruedern ... su zu herstechen
und zu verburnen. Einige Jahre spater hatte Claus Bur
viel Muhe, das enge Zusammenleben im Leprosorium
zu ertragen, denn seine Beziehung zu Else KiihImor-
gen wurde von den anderen Kranken belauert. Des-
wegen drohte er, wen er findet vor siner kamern uff in
horchen oder zu lugen [...], in dem wolt er ein degen
weschen. Gelegentlich konnte sich auch die Gewalt
gegen Angehdrige richten. So stirmte Junker Hans
Sturm einmal in das Haus seiner Frau und versuchte,
ihr die Nase abzuschneiden. Sie sprang, um ihm zu
entkommen, aus einem Fenster.

Die VerstoRRe gegen die Ordnung des Leprosenhauses
von Strallburg unterrichten auch Uber das alltagliche
Leben dort. Man staunt, wie oft ein Leprakranker in
die Stadt oder nach Hause ging. Uberraschenderweise
war es ihnen erlaubt, jeden Morgen in die Stadt auf-
zubrechen, um Almosen zu sammeln, aufler an Tagen,
an denen eine Menge Leute auf den Strallen waren.
Etliche Leprose schraken auch vor einer langen Weg-
strecke nicht zurtick, um ihre Familie zu besuchen. So
gingen 1529 unerlaubterweise zwei von ihnen von
StralRburg nach Oberehnheim, das sind mehr als 30
Kilometer. Dagegen war, wie oben erwahnt, ein Be-
such des Ehepartners und der Kinder im Leprosenhaus
unter gewissen Bedingungen erlaubt. Den Leprosen
war es auch gestattet, eine Badenfahrt zu machen -
elsassische Leprose gingen nach Baden-Baden, Baden
in der Schweiz und Plombiéres in Lothringen — oder
zu wallfahren, zum Beispiel nach Monsweiler (bei
Zabern), wo sie eine Bruderschaft gestiftet hatten.

Man kann der élteren Literatur nicht folgen, wenn sie
behauptet, dass die Leprosen eingesperrt waren, dass
sie keinen Kontakt zur AufRenwelt hatten und gleich-
sam wie lebendige Toten dahin vegetierten. Deswegen
muss auch die Behauptung, die Leprosorien hatten die
Ausrottung der Krankheit ermdglicht, in Frage gestellt
werden. Nicht nur unterschatzt sie die Mobilitat ihrer
Insassen, sondern sie vergisst auch, dass viele Aussat-
zige gar nicht in einem Leprosenhaus lebten, sondern
auf den StralRen vagabundierten, weil sie nicht Blirger
oder Biirgerin einer Stadt und folglich nicht berechtigt
waren, in einem Leprosorium aufgenommen zu wer-
den, oder weil sie zu arm waren, um eine Pfriinde zu
kaufen.

Im Urteilbuch werden des ofteren die fremden siechen
erwahnt. Jedes elsdssische Leprosorium hatte einen
besonderen Raum, um fiir eine kurze Zeit die Lepro-
sen zu empfangen, die unterwegs zu einem Bad oder
zu einem Wallfahrtsort waren, oder die herumzogen.
Die Zahl der Leprosen, die herumirrten, weil sie nicht
gentigend Mittel hatten, um sich in ein Aussatzigen-
haus einzukaufen, scheint gro} gewesen zu sein. Auch
deswegen kann man nicht annehmen, dass die Lepro-
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sorien eine prophylaktische Rolle gespielt haben, wie
es die Literatur lange behauptet hat. Die Isolierung der
Leprosen gehort also in das Reich der Fabeln.

Kommen wir zu den Leprosorien, die diese Kranken
beherbergten. Heute sind im Elsass 118 ehemalige
Leprosenhduser bekannt: 63 von ihnen waren anstalt-
malig ausgestattet, das heil}t, sie hatten mindestens
eines dieser Merkmale: einen oder mehrere Pfleger,
eine Kapelle, einen Archivbestand, Besitzungen und
so weiter. Die anderen waren improvisiert und nicht
von Dauer. Ein Leprosorium, das man als improvisiert
einstufen muss, kann aber kiinftig, sofern man Quel-
len findet, als anstaltmaRig eingestuft werden. hr Auf-
kommen seit dem 13. Jahrhundert ist unter anderem
ein Zeichen der tiefgreifenden Veranderungen, die das
Elsass zu dieser Zeit erfahren hat.

Ihre Kartierung zeigt eine hohe Dichte im Vogesen-
vorland, was wahrscheinlich mit dem Reichtum dieses
Weinbaugebietes und seinen stark befahrenen StralRen
zusammenhangt. Andere Gegenden, die arm waren
wie die Vogesen oder die Hardt, oder vielleicht reich,
aber nicht urbanisiert (Kochersberg, Sundgau), weisen
wenige oder keine Leprosorien auf. Nur zwei Stadte,
StralRburg und Zabern, besallen zwei Leprosorien. Be-
merkenswert ist die Parallele zur Lage der elsassischen
Spitéler (Karte). Die manchmal wiederholte Theorie,
wonach die Leprosorien im Windschatten der Ort-
schaften lagen, um zu verhindern, dass die Miasmen
der Kranken die gesunde Bevdlkerung ansteckten,
wird im Elsass nicht bestatigt. Mehrere Leprosorien
befanden sich im Gegenteil westlich der Ortschaften,
zu welchen sie gehorten, also auf der Windseite.

{:

Das Wirtschaftsleben dieser Hauser lasst sich aus Rech-
nungen und anderen Quellen erschlielen. lhre Ein-
kiinfte beruhten erstens auf Almosensammlungen,
zweitens auf dem Ertrag des Grundbesitzes, drittens
auf den von den Leprosen eingebrachten Vermdgens-
werten und viertens auf dem Verkauf von landwirt-
schaftlichen Erzeugnissen. Manche Hauser konnten
sogar Geld sparen und zinsbringend anlegen. Unter
den regelmaBigen Ausgaben sind neben dem Essen
die Personal- und Heizkosten zu erwahnen: Letztere
lagen um so hoher, als der Aussatz kalteempfindlich
macht.

Zum Schluss mochte ich noch eine Frage stellen, die
der Leitfaden meiner Habilitation war: Welche war die
Stellung der Leprosen im Elsass? Waren sie Ausgesto-
Rene, Randstandige, Fursprecher? Um die Frage der
Randstandigkeit zu beantworten, muss man zunachst
den Begriff definieren. Dazu gehoren der Verlust der
Ehre, die Minderung der Rechte, manchmal auch der
Ausschluss von den Produktionsprozessen und eine er-
zwungene Mobilitat. Beztiglich der Rechtsstellung der
Leprosen — die fiir die Einschatzung ihrer Randstan-
digkeit wesentlich ist — mahnen die elsassischen Quel-
len zur Vorsicht. Einige Leprose waren zwar in ihren
Rechten eingeschrankt, aber manche fiihrten ein fast
normales Leben — von ihrem Sexualleben abgesehen.
Ofters erschienen sie vor einem Notar oder einem Ge-
richt. Einige traten eine Erbschaft an, machten Schen-
kungen, liehen oder verliehen Geld und siegelten.
Trotzdem ldsst sich nicht leugnen, dass die Leprosen
einige Charakteristika mit den Randstandigen teilten.
Dazu gehorten der vollstandige oder partielle Verlust
ihrer Ehre, der Ausschluss vom Produktionsprozess
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Urkunde zur Bestdtigung einer Lepradiagnose 1627, Formulardruck mit handschriftlichen Eintragungen
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den bresten den sie hat daz ist ein scharpffe essende fuchtikeyt heysset in Latyn Morpfea Rubea. Datum Sabato ante Trinitatis
anno etc. [14]73. - Staatsarchiv Basel, Ratsblicher C 2.

sowie der Verlust weiterer Rechte. Bei den zur Mobili-
tat gezwungenen umherziehenden Leprosen war die
Randstandigkeit ausgepragter.

In der Praxis konnte das Schicksal der Aussatzigen sehr
unterschiedlich sein, je nach ihrem Stand, ihren fami-
ligren, beruflichen und religiosen Netzwerken und ih-
rer geographischen Herkunft. Der stadtische Leprose
konnte, wenn er Blirger war, in einer spezialisierten
Anstalt aufgenommen werden, wahrend auf dem Land
fur Seinesgleichen oft nur eine Holzhitte in der Nahe
des Dorfes bestand. Seit dem 16. Jahrhundert wurde
einzelnen Leprosen erlaubt, zuhause zu bleiben. Diese
waren der gesellschaftlichen Integration am néachsten,
konnten sie doch weiterhin in einer vertrauten Umge-
bung leben.

Integriert war der Leprose auch durch die Rolle, die
er in der Gesellschaft spielte. Lepra ist zwar eine am-
bivalente Krankheit, die einerseits mit moralischen
Verfehlungen und Siinden, andererseits mit Infektion
und Ansteckungsgefahr in Verbindung gebracht wur-
de. In der mittelalterlichen Vorstellung bedeutete sie
aber auch eine heilbringende Priifung. Der Aussatzige
war gewissermafien von Gott ausgewahlt, ein pauper
Christi, und als solcher ein privilegierter Firsprecher,
was ihm eine positive Rolle in der damaligen Gesell-
schaft verlieh. Es ist also nicht verwunderlich, wenn
die Einwohner der Stadt StraBburg, reich oder arm,
sich um das Gebet der Leprosen bemuhten und viele
die Kapelle des Leprosenhauses besuchten, um Ablas-
se zu gewinnen. Das erklart auch, warum die Lepro-
sorien — wie die Kloster — oft Schenkungen erhielten.

In StraBburg haben Patrizierfamilien Seelmessen in der
Kapelle des Leprosoriums gestiftet und daftir Geld ge-
geben. Dementsprechend steht in allen Statuten, dass
die Leprosen jeden Tag fir diejenigen beten sollen, die
ihnen oder dem Haus Almosen gegeben haben.

Man muss aber auch nach Perioden unterscheiden: Im
13. und 14. Jahrhundert war der in einem Leprosori-
um lebende Aussatzige doppelt integriert: einmal in
der Gemeinschaft, die ihn aufgenommen hatte, und
ferner dadurch, dass sein Gebet seinen Mitmenschen
als besonders wirksam galt. Er wurde zwar ,unrein
und schuldig” erkannt, aber sein Leiden galt als ein
Zeichen seines Auserwahltseins. Diese Mittlerrolle zwi-
schen den Menschen und Gott nahm ihm jedoch die
Reformation, die nur die Rechtfertigung durch den
Glauben gelten lie. Dadurch verlor der Leprose im
16. Jahrhundert gewissermallen seine gesellschaftli-
che Funktion. Auch in katholischen Orten lasst sich am
Nachlassen der Schenkungen an die Leprosen erken-
nen, dass ihr Ansehen sank.

Elisabeth Clementz, StraBburg

1 Vortrag im Rahmen der 11. Kinderhauser Tagung , Geschichte
und Rezeption der Lepra” im Lepramuseum, Miinster, am 11. Juli
2020.

2 Elisabeth Clementz, Les Iépreux en Alsace: marginaux, exclus,
intercesseurs? Habilitation, Université de Tours, 2 Teile, 2019
(unveroffentlicht).

3 Dieter Staerk, Gutleuthduser und Kotten im siidwestdeutschen
Raum. Ein Beitrag zur Erforschung der stadtischen Wohlfahrts-
pflege in Mittelalter und Friihneuzeit, in: Die Stadt in der
europadischen Geschichte. Festschrift Edith Ennen, Bonn 1972,
S. 529-553.
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Wie sich ein einflussreicher Leprakranker
im spaten Mittelalter gegen seine soziale
Absonderung zu wehren vermochte

Der Fall des Domherrn Andreas Kopernikus

|=EEaSaR i =

Frauenburg — Kupferstich aus Christoph Hartknoch, Altes und
neues Preuflen, Frankfurt und Leipzig 1684

Wahrend im friihmittelalterlichen Recht der Gedanke
der sozialen Absonderung von Lepra-Kranken domi-
nierte, trat ab dem 12. Jahrhundert schrittweise eine
Verbesserung ihrer rechtlichen und sozialen Lage ein.
War eine menschenwiirdige Unterbringung zuvor sel-
ten, richtete man nun vermehrt Hospitaler, speziell fir
die Leprosen, ein. Gleichwohl traf die Exklusion aus
ihrer Gemeinschaft die Erkrankten je nach ihrer sozi-
alen Stellung weiterhin ungleich schwer. Angehorige
der Oberschichten mussten lediglich mit einer einge-
schrankten Sequestration rechnen. So blieb etwa ho-
heren Klerikern bis hin zu Bischéfen die Austibung ihres
Amtes weiter moglich. Sie durften trotz ihrer sozialen
Isolierung zum Teil im eigenen Haus oder auf dem ei-
genen Hof wohnen bleiben. Der Fall des Chorherrn
Andreas Kopernikus, des alteren Bruders von Nikolaus
Kopernikus (1473-1543), veranschaulicht, welche Res-
sourcen ein einflussreicher Leprakranker gegen seine
Ausgemeindung mobilisieren konnte. Ob es sich bei
seinem Leiden tatsachlich um Lepra handelte oder um
die damals grassierende Syphilis, ist fuir die Beurteilung
der Vorgange unerheblich.

Andreas und Nikolaus stammten aus einer wohlhaben-
den Familie der stadtischen Oberschicht in Thorn an
der Weichsel. Nachdem der Vater, ein GrofRhandler,
bereits 1483 verstorben war, wurden die beiden Bri-
der von ihrem Onkel mitterlicherseits, Lukas Watzen-
rode (f 1512), erzogen, der damals Domherr im erm-
landischen Kapitel in Frauenburg und ab 1489 Bischof

von Ermland war. Gemeinsam lieRen sich die Briider
im Wintersemester 1491/92 von der Universitat Krakau
immatrikulieren, erwarben dort jedoch offenbar noch
keine akademischen Grade. 1496 ging Nikolaus an die
Universitat Bologna, wohin ihm Andreas im Herbst
1498 folgte, um dort Jura zu studieren. Fir ihren Un-
terhalt erhielten die beiden durch ihren bischéflichen
Onkel finanzielle Unterstiitzung.

Wahrend ihres Aufenthaltes in Bologna wurde Nikolaus
auf Vorschlag seines Onkels im Spatherbst 1497 vom
ermlandischen Domkapitel in Abwesenheit als Kanoni-
ker aufgenommen. Auch hierin folgte ihm Andreas auf
die gleiche Weise zwei Jahre spater nach. Beide Briider
profitierten so vom Einfluss ihres bischoflichen Onkels
auf das Domkapitel seiner Kathedrale. Er verschaffte
ihnen zwei gut dotierte Pfriinden und damit feste Ein-
kiinfte auf Lebenszeit. Seinen Verwandten Vorteile zu
verschaffen, also Vetternwirtschaft, oder in diesem Fall:
Nepotismus, war in der Vormoderne gang und gabe,
galt sogar als vorbildliche Form der Firsorge fiir die Fa-
milie. Zudem waren die Briider Kopernikus mit einigen
ihrer Mitkanoniker, die ebenfalls aus Thorn stammten,
entfernt verwandt.

Im papstlichen Jubeljahr 1500 hielten sich die beiden
in Rom auf und reisten im Sommer 1501 nach Frauen-
burg, jedoch nur, um vom Domkapitel die Erlaubnis zu
erlangen, ihr Studium noch langer fortsetzen zu diir-
fen. Laut dem Sitzungsprotokoll des Domkapitels erbat
Nikolaus, der bereits drei Jahre lang mit Erlaubnis des
Kapitels studiert hatte, eine Verlangerung um weitere
zwei Jahre. Andreas wollte sein Studium erst beginnen
und es gemall den Kapitelstatuten fortsetzen diirfen.
Die Statuten des Domkapitels schrieben vor, dass jeder
neu eingetretene Kanoniker, falls er nicht bereits Dok-
tor oder Bakkalar der Theologie, Doktor des Kirchen-
oder Zivilrechts oder Doktor oder Lizentiat der Medizin
sei, nach seinem ersten Residenzjahr wenigstens drei
Jahre an einer papstlich privilegierten Universitat zu
studieren hatte, sofern es dem Domkapitel dienlich er-
schien. Das Studium der Artes, der Sieben freien Kiins-
te, das die beiden in Krakau betrieben hatten, wurde
hingegen noch nicht zur Studienzeit gezahlt.

»Nach reiflicher Beratung” gewahrte ihnen das Dom-
kapitel ihre Bitten, und zwar vor allem deswegen, weil
Nikolaus versprach, Medizin zu studieren, um dereinst
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dem Bischof wie auch den Herren des Kapitels als hei-
lender Arzt beizustehen. Hatte Nikolaus dabei nicht
allein den bischoflichen Onkel, sondern auch bereits
seinen Bruder als Patienten im Auge? War also Andreas
schon zu diesem Zeitpunkt an Lepra erkrankt? Den Ka-
pitelherren erschien jedenfalls auch er , geeignet, wis-
senschaftliche Studien zu ergreifen”.

Von Frauenburg ging Nikolaus im Sommer 1501 nach
Padua, Andreas wieder nach Rom. Erst 1507 kehrte er
ins Ermland zuriick. Zu diesem Zeitpunkt duirfte er be-
reits unter Beschwerden gelitten haben, denn schon
im Folgejahr suchte er, mittlerweile einen juristischen
Doktortitel tragend, bei seinem Kapitel um die Erlaub-
nis nach, sich fir ein Jahr aus Frauenburg wegbegeben
zu dirfen, um Arzte zur Behandlung ,einer Krankheit”
aufzusuchen. Die Art der Erkrankung wird hier noch
nicht genannt. Der erneute Urlaub von seiner Chor-
herrnstelle, der ihn wiederum nach Italien fiihrte, wur-
de ihm auf Fursprache seines bischéflichen Onkels be-
willigt und offenbar mehrfach verlangert, wohl auch,
weil seine Mitkanoniker eine Ansteckung fiirchteten.
Einige Briefe von 1510 und 1512 aus Andreas’ Feder
belegen seine Anwesenheit in Rom. Seine Erkrankung
scheint ihn bis dahin noch nicht starker beeintrachtigt
zu haben, da ihn der Rat seiner Heimatstadt Thorn
damit betraut hatte, bei der papstlichen Kurie einen
Prozess zu fiihren. Doch am 14. Mai 1512 berichtet
er seinen Vollmachtgebern, dass er vor kurzem wie-
der wegen seiner Krankheit danieder gelegen hitte.
Gerade habe er nach Preufen zuriickkehren wollen,
als er durch die Nachricht vom plétzlichen Tod seines
Oheims zuriickgehalten worden sei. Weil er sich jetzt
von den Geschiften zurlickziehen wolle, empfehle er
seinen Auftraggebern einen Freund, um die Streitsache
weiterzufiihren.

Durch den Tod des Bischofs Lukas von Watzenrode
hatte Andreas Kopernikus seinen wichtigsten Gonner
und Patron verloren. Jahrelang hatte der Onkel sein
Studium finanziert und durch seine bischofliche Auto-
ritat flr Freistellungen von der Residenzpflicht gesorgt.
Nun mussten er und sein Bruder sich selbst um ihre An-
gelegenheiten kiimmern. Den Dombherren in Frauen-
burg war Andreas’ dauerhafte Rickkehr allerdings alles
andere als angenehm. Da sie seine ,schreckliche und
fur ihre Gemeinschaft gefahrliche Lepra-Erkrankung”
furchteten, beschloss die Kapitelversammlung im Sep-
tember 1512, ihn fortan wie einen Ansteckenden zu
meiden. Damit er sich und ihnen nicht durch seine An-
wesenheit lastig sei, hatten sie ihm wiederholt geraten,
seinen Wohnsitz an einem anderen Ort zu nehmen.
Deshalb boten sie an, ihm jahrlich den statutenge-
mal zustehenden Ertrag aus seiner Pfriinde und dar-
Gber hinaus 15 Mark guter Wahrung aus Gefalligkeit
zu zahlen. Mit diesem, wie sie meinten, ,briderlichen
Angebot” zeigte sich Andreas jedoch nicht zufrieden.

Nach zahlreichen Verhandlungen, durch die er fir sich
eine hohere Abfindung erhoffte, lieR} er sich schliellich
nieder und richtete seinen Hausstand ein. Um weiteres
spitzfindiges Argumentieren zu vermeiden und nicht
den Anschein zu erwecken, sie wiirden ihm mit ihren
Unterhaltszahlungen Unrecht tun, erboten sich die
Dombkapitulare, die strittige Frage, ob alle Verteilungen
einem kranken und vom Ort sequestrierten Chorherrn
geschuldet wiirden, wie einem, der seine Residenz-
pflicht erfiillte und an den Gottesdiensten teilnahm,
vor dem papstlichen Gericht in Rom entscheiden zu
lassen.

Wohl um den Druck auf den Kranken zu erhohen, hiel-
ten sie zudem fest, dass er 1.200 ungarische Goldgul-
den von seinem Onkel fir die Errichtung einer Kirche
erhalten habe. Das Geld sei von ihm fir verschiedene
Zwecke ausgegeben worden, woriiber er dem neuge-
wahlten und jetzt amtierenden Bischof eine Abrech-
nung vorgelegt habe. Diese Aufstellung sei jedoch
unzureichend und unrichtig, wie nach dem Urteil al-
ler Chorherren aus hochst aussagekraftigen Beweisen
hervorgehe. Daher hatten der Bischof und das Kapitel
alle ihm zustehenden Einkiinfte einstweilen beschlag-
nahmt, bis er eine korrekte Abrechnung tber das Emp-
fangene vorlege. Diese Beschlagnahmung habe jedoch
wegen der ihm zugefiihrten Einklinfte und seines nach-
folgenden Einverstandnisses niemals Wirkung erlangt.

Wie es scheint, konnte der Konflikt mit Hilfe seines Bru-
ders Nikolaus gutlich beigelegt werden, denn im Okto-
ber fasste das Domkapitel einen Beschluss, dem auch
der Erkrankte zustimmte. Da Andreas vorhabe, Frau-
enburg zu verlassen, ,damit seine Anwesenheit den
Dombherren dort nicht zum Greuel geriet”, beabsich-
tigten sie, ihm gemal dem friiheren Angebot zum Fest
des heiligen Martin (11. November) 30 Mark und zum
Fest Epiphanias (6. Januar) 15 Mark guter Wahrung
zu offerieren, so dass er sein weiteres Leben ehrenhaft
bestreiten konne. Die angedrohte Beschlagnahmung
sollte davon unberiihrt bleiben, bis man in Rom ent-
schieden habe, was das Domkapitel dem Leprosen und
aus der Gemeinschaft Ausgeschlossenen schuldig sei.

Mit ihrer vorsichtigen Argumentation orientierten sich
die Domkapitulare am seinerzeit giiltigen Kirchenrecht.
Dem bedeutenden Dekretisten Huguccio (¥ 1210) zu-
folge konnte ein leprakranker Priester nur dann durch
einen anderen ersetzt werden, wenn er von sich aus
verzichtete. Seine Stelle durfte er solange behalten, wie
er, ohne Argernis und Abscheu zu erregen, in der Ge-
meinschaft der Kleriker geduldet werden konnte. War
sein Benefizium mit der Seelsorge verkniipft, sollte ihm
ein Koadjutor zur Seite gestellt werden, der diese Auf-
gabe wahrnahm. Ob der Koadjutor dann Vorrang bei
der Versorgung aus der Prabende hatte und der kranke
Kleriker sich mit den Uberschiissen begniigen musste,
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Siegelbild Andreas Koppernigk mit Initialen AK iiber stehen-
dem, vermutlich goldenem Schild mit rotem Sparren und 3
silbernen Rosen 2:1, Nachzeichnung (in: Bender, Weitere ar-
chivalische Beitréige, S. 94)

war unter den Autoritaten des kanonischen Rechts al-
lerdings umstritten und wurde von Fall zu Fall anders
entschieden.

Als studierter Kanonist war Andreas zweifellos mit der
Rechtslage vertraut. Wohl deshalb wartete er nicht
den unsicheren Ausgang des Prozesses ab, sondern
wandte sich an den polnischen Koénig Sigismund I.
(1507-1548), der (ber die Infragestellung der gerade
erfolgten Bischofswahl Einfluss auf die ermlandische
Kirche zu erlangen suchte. Tatsachlich setzte sich der
Konig im Februar 1513 beim Domkapitel fir Andreas
ein, wahrscheinlich, um ihn fiir sich zu gewinnen. Den-
noch erscheint Andreas’ Name im September 1513
unter denen der neun Chorherren, die gegen den
Konig opponierten und die Wahl des neuen Bischofs
als rechtmalig bezeichneten. Seine aktive Parteinah-
me trug Andreas im Mai 1514 eine scharfe briefliche
Zurechtweisung durch den Koénig ein. Um ihn kaltzu-
stellen, versuchte Sigismund seinen Sekretar Johan-
nes Dantiscus (1485-1548) als Koadjutor des kranken
Dombherrn zu installieren mit Anrecht auf dessen Nach-
folge in Kanonikat und Pfriinde. Doch das Vorhaben
scheiterte, vermutlich, weil Andreas sein Einverstandnis
dazu nicht geben wollte.

Eine Reihe von Dokumenten belegt, dass Andreas Ko-
pernikus 1516 noch am Leben war. Dazu gehort ein
papstliches Schreiben, mit dem Leo X. auf Andreas’
eigene Bitte nun Bernhard Corner ( 1519) zu dessen
Koadjutor ernannte, der ihm spater auf der Domher-
renstelle nachfolgte. Der Todestag von Andreas Koper-
nikus muss vor dem November 1518 liegen, denn im
Rechnungsbuch der Domkustodie wird er zu Beginn
dieses Monats bereits als verstorben erwahnt. Mit Hil-
fe materieller Mittel aus seiner Familie, aber auch der
selbst erworbenen juristischen Kenntnisse und kurialer
Verbindungen sowie durch geschicktes Lavieren, ver-
wandtschaftliche und Patronage-Beziehungen konnte
er sich trotz seiner Lepra-Erkrankung bis zu seinem Tod
als angesehenes Mitglied der Gesellschaft behaupten.

Wolfgang Eric Wagner, Miinster
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Lepra auf den Seychellen

Zur Geschichte des Leprosariums auf der Insel Curieuse 1829-1965

Der ehemals leprosariumeigene Traumstrand Anse Saint José

Reisende, die heute die Inselgruppe der Seychellen be-
suchen, sind vor allem von den weillen Sandstranden
und Korallenriffen beeindruckt. Das Archipel besteht
aus 115 Inseln und liegt im Indischen Ozean zwischen
Somalia, Madagaskar und den Malediven." Ein briti-
sches Schiff der East India Company entdeckte 1609
die geografisch zu Ostafrika zahlenden Inseln. Die Be-
satzung kartierte die Region. Dennoch blieb das Archi-
pel lange unbewohnt.

Der franzosische Gouverneur der Insel Mauritius ent-
sandte 1742 ein Schiff auf Erkundungstour zu den be-
nachbarten Seychellen. Mit dem Betreten der Inseln
begriindeten die Franzosen ihren Besitzanspruch. Ab
1756 begann die Kolonialisierung.2

Aber britische Truppen eroberten im Mauritiusfeldzug
1810/11 die Inseln. Nach dem Sturz Napoleons wur-
den die Inseln im Zuge der Vertrage des Ersten Pariser
Friedens 1814 GroRbritannien zugesprochen. Bis 1903
standen die Seychellen unter der Verwaltung der etwa
1.800 Kilometer entfernten britischen Kolonie Mauriti-
us. Die Unabhangigkeit der Seychellen vom Vereinig-
ten Konigreich folgte erst 1976.3

Finf groRere Inseln bilden das Zentrum der Seychellen.
Auf der grofiten Insel Mahé (155 km? / zum Vergleich:
Sylt 99 km?) liegt die Hauptstadt. Vor der zweitgroRten
Insel Praslin (37 km?) befindet sich ein etwas kleine-
res Eiland, Curieuse, das sich in den letzten Jahren zu
einem beliebten Ausflugsziel fiir Tagestouristen entwi-
ckelt hat. Die Insel umfasst lediglich eine Flache von
etwa drei Quadratkilometern.* Die hochste Erhebung
misst 172 Meter.’ lhren Namen erhielt die Insel von
einem franzosischen Schiff, dessen Besatzung 1768 auf
Erkundungsfahrt durch die Gewasser des Archipels ge-
schickt wurde.®

Auf Curieuse leben seltene Aldabra-Riesenschildkro-
ten in einer Aufzuchtstation am Strand Laraie Baie
(s. Abb. S. 14).” Die gesamte Insel steht heute unter
strengem Naturschutz. Eine Siedlung gibt es nicht,
auch keine Hotels oder Ferienunterkiinfte. Die meisten
Ausfligler*innen kommen im Rahmen einer gefiihrten
Tour nach Curieuse, meist wegen der Schildkréten. Mit
umgebauten Fischerbooten werden sie von den be-
wohnten Nachbarinseln Praslin und La Digue zur Auf-
zuchtstation gebracht.

Nach einem ldngeren Aufenthalt spazieren die meis-
ten Tagesausfligler auf einem Wanderweg eine Stunde
lang durch die Mangrovenwalder (s. Abb. S. 14) quer
Uber die Insel zu einer Bucht an der Nordkiiste (Anse
Saint José). Dort werden die Touristen am Ende des
Ausflugs wieder abgeholt.

Vermutlich wissen die wenigsten Ausfllgler, dass Curi-
euse einmal eine Lepra-Insel war und sich hier im Nor-
den der Insel ein recht groRes Leprosarium befand.

.To prevent the spread of the disease, lepers were
placed under quarantine in places known as leprosa-
rium. The first one ever to be constructed in the Bri-
tish Indian Ocean Territory (BIOT) was in Seychelles,
on Curieuse Island, in the year 1829. The leprosarium
was built mostly for Mauritian slaves that had become
infected, but then as the Seychellois slaves became in-
fected they were sent there as well.”®

h &

Ruinen einer ehemaligen Behausung eines Leprakranken




12 Die Klapper 28, 2020

hey 4 i

Renovierter Altbau des Leprosariums, heute Sanitéranlage

Von den Unterkiinften der Kranken ist sehr wenig er-
halten. Eine Hitte steht als Ruine am Wegesrand (s.
Abb. S. 11), und innerhalb des Koloniegeldndes befin-
det sich in einem Altbau noch eine o6ffentliche Toilette
(s. Abb. oben). Ein Reisefiihrer von 2015 beschreibt
den damaligen Zustand der Leprastation wie folgt.

,Die von Moosen, Farnen und Pflanzen berwucher-
ten Mauerreste machen einen etwas unheimlichen Ein-
druck. Das gleiche gilt fiir die Uberreste des etwas wei-
ter nordwestlich gelegenen Friedhofs. Hier ruhen die
Seelen jener Ungliicklichen, die auf diesem verlorenen
Fleckchen Erde als von Lepra Gezeichnete und Ausge-
setzte ihre letzten Jahre verbrachten”.’

/

Veranda der ehemaligen Arztvilla (Doctor’s House)

Eine imposante Arztvilla von 1873 ist erhalten geblie-
ben und fungiert heute als kleines leprahistorisches Mu-
seum und als Informationszentrum der Nationalpark-
verwaltung (s. Abb. oben).’® Der anstaltseigene Strand
des ehemaligen Leprosariums ist einer der schonsten
auf den Seychellen (s. Abb. S. 11). Es wirkt seltsam,
dass mitten in der ehemaligen Leprastation, die 1965
geschlossen wurde, unter dem Dach einer offenen Hal-

le die Tagesausfliigler ihr Mittagessen gemeinsam an
einem offenen Grill einnehmen.

Die Lepra wurde vermutlich aus Mauritius oder sogar
aus Frankreich auf die Seychellen eingeschleppt. Die
Leprakranken wurden zunichst auf ein entfernteres
Archipel gebracht, das heute noch zu GroRbritanni-
en gehort: Zwischen den Seychellen, den Malediven
und Mauritius liegt die Insel Diego Garcia (27 km?),
die bereits 1792 von den Franzosen zur Lepra-Isolation
genutzt wurde."

Die ersten Leprosarien wurden auf den Seychellen
in der Absicht gegriindet, die Ausbreitung der Lepra
einddimmen und die Kranken behandeln zu kénnen.'2
Aufgrund von Erkenntnissen aus Mauritius wollte man
zunachst, als die Zahl der Falle im Archipel zunahm,
Kranke auf kleineren Inseln isolieren. Die Verbannung
von Leprakranken der Seychellen auf die 1.800 Kilo-
meter entfernte Insel Diego Garcia war den Behdrden
zu umstandlich, so dass ab 1817 auf dem entlegenen
Seychellen-Atoll Providence (1,5 km?) ein erstes bri-
tisches Leprosarium eingerichtet wurde. Die kleinen
Koralleninseln Platte (0,6 km?) und Denis (1,1 km?)
wurden als Alternativstandorte flir weitere Leprosarien
diskutiert.” Doch die Zahl der Leprafille stieg, so dass
die Behorden schlieRlich eine etwas grolere Insel fir
die geplante Leprakolonie suchten.

Der Gouverneur der Seychellen befand 1828 Curieuse
als ,,an eligible spot upon which the sickly crews of ves-
sels in quarantine might be landed and lastly a desirab-
le place of residence for the leprous and other diseased
blacks scattered over the various islands of this archipe-
lago” und schlug der Regierung in Mauritius den Bau
eines Leprosariums vor.™

Bereits ein Jahr spater, 1829, wurde die Leprastation
auf Curieuse gegriindet und ein erster medizinischer
Superintendent, William Ray, auf die Insel geschickt.
Die Existenz der Station ist in einem Schreiben an die
Regierung in Mauritius erstmals belegt, in dem Ray da-
rauf aufmerksam macht, dass aufgrund der generellen
Getreideknappheit auf den Seychellen die Reislieferun-
gen auf die Leprainsel Curieuse von den Behorden in
Mauritius nicht vergessen werden diirften.!

In einem Reisebericht vom 1. Juli 1830 wird erstmals
ausfihrlicher von einer Siedlung mit 40 sauberen und
geraumigen Hutten auf Curieuse mit jeweils einem
kleinen Nutzgarten fiir den Gemuseanbau berichtet. In
der Mitte der Siedlung gab es ein gut ausgestattetes,
luftiges , Krankenhaus”.' Es lebten 50 méannliche Pati-
enten, 12 Patientinnen und 2 Kinder im Leprosarium
auf Curieuse. Von den anderen Inseln und auch aus
Mauritius gab es regelmaflig Neuzugange. Nicht alle
Kranken Uberlebten die strapaziose Anreise.
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,One patient, Clary Claire, died before she could em-
bark and a further patient was too ill to travel. A pati-
ent reputed to have leprosy came from Diego Garcia in
October of that year with small ulcers about the face
and nose as well as having a destroyed soft palate.”'”

In den 1830er Jahren stieg die Einwohnerzahl der Ko-
lonie auf 100. Superintendent Ray starb im Juli 1833.
Kurze Zeit spater wurde die Stelle mit einem Dr. Ro-
bertson besetzt. Bis zu einem tragischen Unfall 1846,
als er die Insel fiir Besorgungen verlassen wollte und
ertrank, stand er als medizinischer Aufseher dem Lep-
rosarium vor. Curieuse diente damals aber nicht nur Le-
prakranken als Wohnort. Auch Mitglieder von Schiffs-
besatzungen mit einer Pockenerkrankung wurden hier
zeitweise unter Quarantane gestellt.'®

Curieuse genoss keinen guten Ruf unter der Bevolke-
rung der Seychellen. Die Inselbewohner wollten ver-
meiden, im Falle einer Erkrankung dorthin geschickt zu
werden:

,Family often hid their infected loved ones, terrified
that they will be sent to Curieuse, and also to protect
them from the stigma.”"

Die Einwohnerzahl sank in den spaten 1840er Jahren.
Als es 1851 nur noch 50 Bewohner auf Curieuse gab,
von denen etwa ein Finftel als geheilt galt, wandte
sich der damalige Superintendent mit einem Schreiben
an die Behorden:

»While upon the subject of Curieuse | would beg to
suggest it as a matter worthy of being submitted to the
consideration of His Excellency the Governor whether
initiating measures might not very soon be taken for
giving up the Leper Establishment altogether. | believe
it has never been settled beyond a doubt that the di-
sease is neither contagious nor infectious.”?°

Der Kommissar der Seychellen war der Meinung, an-
stelle des immer schwicher ausgelasteten Leprosari-
ums auf Curieuse sollte lieber in der Hauptstadt Victo-
ria der Bau eines Allgemeinkrankenhauses vorgesehen
werden. Die Regierung entschied, ab 1852 keine Le-
prakranken mehr von Mauritius oder anderen Inseln
nach Curieuse zu schicken. Dennoch wurde zu Beginn
der 1870er Jahre die zwischenzeitlich verfallene Kolo-
nie erneuert, und es wurden neue Gebaude errichtet.

“In 1871 the Governor of Mauritius, Sir Arthur Gordon,
visited the colony, and found it in a poor condition. He
reacted by recruiting a new doctor for the colony, Wil-
liam MacGregor. A new house was built by and for the
doctor on Curieuse in 1873, where it still stands today
as a National Monument”.?'

Doch die Arztvilla diente MacGregor nie als Wohnung,
denn als der zustandige Mediziner war er nicht mehr
dauerhaft vor Ort, sondern besuchte nur noch wo-
chentlich die Insel. Die Leprakranken wurden dann
wahrend der Visiten meist in ihren Hitten behandelt.?
Bei schwereren Komplikationen brachte der Arzt sie
aber in das Doctor’s House oder nach Victoria in das
dortige Allgemeinkrankenhaus.?

Die Zahl der Patienten sank bis zum Ende des 19.
Jahrhunderts auf vier. Das Leprosarium wurde 1900
geschlossen. Die Insel Curieuse blieb aber Wohnort
fur Arme und Aussatzige, denn die Seychellen waren
keineswegs frei von der Lepra. Seefahrerin Fanny Alex-
andra Barkly berichtete 1890, dass die Lepra stark ver-
breitet war und ganze Familien in einem fortgeschrit-
tenen Stadium erkrankt waren. Wegen des schwer
ertraglichen Anblicks der entstellten Gesichter wurden
die Kranken bei Gerichtsverhandlungen nicht als Zeu-
gen vorgeladen.?

Zwischen 1900 und 1919 bestanden Leprosarien auf
den beiden namensgleichen ,Round Islands”, eine
liegt vor Mahé (0,3 km?), die andere vor Praslin (0,2
km?2). Die Kleinere galt als ungeeignet, zumal sie tber
keinen Brunnen verfligte. Einige Leprakranke wurden
deshalb auf der Hauptinsel behandelt.?

In den 1930er Jahren stieg die Zahl der Leprafélle auf
den Seychellen wieder an, so dass die britische Kolo-
nialverwaltung 1934 beabsichtigte, die Kolonien auf
den Round Inseln zu schlieBen und das alte Leprosa-
rium auf Curieuse zu reaktivieren.?® Bis zur Wiederein-
richtung auf Curieuse 1937 vergingen drei Jahre. Ein
hier wohnender Arzt war nicht vorgesehen. Die Lepra-
kranken wurden von einem bewaffneten Superinten-
denten beaufsichtigt, zu dessen Aufgaben gehdrte,
die Leprakranken an der Flucht zu hindern. Ein Medizi-
ner kam nur einmal wochentlich nach Curieuse. 1948
wurden die Kolonien auf den Round Inseln geschlos-
sen, Curieuse wurde zur einzigen Kolonie. Als erster
Geistlicher besuchte Pére Theophile Pollard 1954 das
Leprosarium.?’

Die Zahl der Leprakranken auf Curieuse stieg wahrend
des Zweiten Weltkriegs (1939-1945) an, und 1947
gab es wieder 40 Patienten auf der Insel. In dieser Zeit
bestanden eine Krankenstube, ein Laden und eine klei-
ne Apotheke, wie sich 1980 einige von C. R. Grainger
befragte Zeitzeugen erinnerten. Die Siedlung war in
getrennte Bereiche fiir mannliche und weibliche Kran-
ke aufgeteilt. Die Leprakranken rodeten im Rahmen ei-
ner Arbeitstherapie kleinere Flachen, um dort Gemdise
anzubauen. Es wurden auch Schweine und Rinder zur
Selbstversorgung gehalten.?®
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Nicht alle Kranken waren wahrend ihres Aufenthalts
auf Curieuse friedlich. Zeitzeugen erinnerten sich an
kleine Aufstande wiitender Patienten. Aufseher wur-
den sogar mit Steinen beworfen.?

Bis in die 1940er Jahre wurden die Leprakranken auf
den Seychellen ausschlieRlich mit Chaulmoogra-Ol
behandelt, das immerhin das Wachstum und somit
auch die Vermehrung der Leprabakterien behindert.
Erst mit dem Mittel Dapson gab es ab 1951 eine wirk-
same medikamentose Therapie gegen die Lepra. Viele
Kranke wurden geheilt. Neuinfektionen konnten auch
durch Praventionskampagnen im Rahmen der BCG-
Schutzimpfungen (gegen Tuberkulose) ab 1958 und
aufgrund der Verbesserung der Lebensbedingungen
verhindert werden.*

Am 2. Méarz 1965 wurde deshalb entschieden, das Le-
prosarium auf Curieuse aufzugeben. Der Arzt Maxime
Ferrari setzte sich fur die SchlieBung ein, da zu diesem
Zeitpunkt die Lepra auf den Seychellen fast ausge-
rottet war.>! Die wenigen verbliebenen Patient*innen
wurden bis 1968 in eine Einrichtung an der Bucht
Anse Louis auf der Hauptinsel Mahé umgesiedelt.?
Diese neue Herberge fiir Leprakranke schloss 1969,
und seitdem gibt es kein Leprosarium mehr auf dem
Archipel.??

In den 1980er Jahren wandelten sich die MaRnahmen
zur Absonderung der Leprakranken von der vormali-
gen Verbannung auf entlegene Inseln zur hauslichen
Isolation. Durch die medikamentdsen Moglichkeiten
schwaéchte sich die Angst vor der Krankheit ab. Wah-
rend es 1980 noch 143 Leprafille auf allen Seychellen-
Inseln gab, kommt hier die Lepra heute nicht mehr
vor. Auf den benachbarten Komoren und auf Mada-
gaskar gibt es aber noch Neuinfektionen.3*

vy i

Eine der Schildkroten auf Curieuse

Ab den 1930er Jahren 6ffneten sich die Seychellen fiir
den Tourismus. Die Insel Curieuse sowie die anderen
einst als Leprosarien genutzten kleineren Inseln ste-
hen heute weitestgehend unter Naturschutz. In den
letzten Jahrzehnten entwickelte sich Curieuse immer
mehr zu einem Ausflugsziel.

Curieuse war im Dezember 2004 von dem gewaltigen
Tsunami des Indischen Ozeans mit betroffen. Eine Kai-
mauer wurde zerstort. Da die Seychellen den Umwelt-
schutz stark beachten, der hier 1984 Verfassungsrang
erhielt, ist eine Bebauung der ehemaligen Leprainseln
mit Hotel- oder Wohnanlagen nicht zu erwarten.?

Andreas Jittemann, Berlin
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Das Asyl fiir Leprakranke in
Rawalpindi 1904

Nachrichten zu seinem Ubergang aus britischer Kolonialverwal-
tung an die Amerikanische Mission fiir Leprakranke

Eingang zum Rawalpindi Leprosy Hospital

Anlasslich ihres Besuchs am 24. Oktober 2020 in
Minster und im Lepramuseum uberlie} Frau Dr. Chris
Schmotzer, Leiterin des Rawalpindi Leprosy Hospital in
der Provinz Punjab im Nordosten Pakistans, der Ge-
sellschaft fir Leprakunde e.V. ein Quellenfragment als
Baustein fur eine Chronik der Griindungsgeschichte
des Hospitals in Gestalt eines englischen handschriftli-
chen Textes von 1904.

Die Schrift des Textes vollstandig zu entziffern ist nicht
gelungen, zudem ist sie an einer Stelle abgeschnitten.
Obwohl also vorerst einzelne Liicken verblieben, haben
sich Abschrift und Ubersetzung des Textes gelohnt,
denn er gibt Einblick in Aspekte der Lepraversorgung
in Rawalpindi um die damalige Jahrhundertwende in
dieser Region, die zu Britisch-Indien gehorte.

Der Text besteht aus drei Briefen in Abschrift, in denen
es um die Ubergabe der Verwaltung des Lepra-Asyls
in Rawalpindi aus britischen Regierungshanden in die
Obhut und Kontrolle durch die Amerikanische Mission
fiir Leprakranke im Osten geht. Alle drei Briefe sind ge-
zeichnet von E. W. Sullivan, Secretary Local Funds.

Der friiheste vorliegende Brief datiert vom 16. Ap-
ril 1904. Die diesem Brief zeitlich vorausgegangene
Korrespondenz in dieser Angelegenheit umfasst sechs
Schreiben des Commissioner von Rawalpindi bezie-
hungsweise seines Stellvertreters, beginnend am 11.
Dezember 1903. Deren Inhalt findet allerdings nur
andeutungsweise in den drei vorliegenden Briefen Er-
wahnung.

In dem Brief (Nr. 338) vom 16. April 1904 informiert
der Commissioner von Rawalpindi den Finanzminister
der Regierung des Punjab darliber, dass die Amerika-
nische Mission fiir Leprakranke im Osten die Verwaltung
des Lepra-Asyls in Rawalpindi Gbernehmen will und

dass die Bezirksbehorde und die Stadtische Kommissi-
on einen finanziellen Beitrag in Aussicht gestellt haben.
Weiterhin teilt er mit, dass das Land, auf dem dieses
Lepra-Asyl 1862 gegriindet wurde, seinerzeit aus Mit-
teln eines Nazul Funds erworben wurde. Der Commissi-
oner bewertet die zu diesem Zeitpunkt ausgearbeiteten
Bedingungen fiir die Ubernahme als angemessen und
spricht sich deshalb fiir eine Bewilligung durch die Re-
gierung von Punjab aus. Reverend (Hochwiirden) W.
C. Nicoll, Amerikanische Mission fiir Leprakranke im Os-
ten, der vorgesehene kiinftige Leiter, wolle so bald wie
moglich mit der Arbeit in dem Lepra-Asyl beginnen.

Zwei Monate spater, mit Brief (Nr. 428) vom 13. Juni
1904, erhalt der Commissioner die Antwort des Finanz-
ministeriums. Der Lieutenant Governor (Vize-Gouver-
neur) sei nicht tberzeugt, dass die drei Bedingungen
fir die Ubergabe, auf die sich der Commissioner und
die Mission verstandigt hatten, den Erhalt des Lepra-
Asyls und seine fir Regierung und lokale Behorden zu-
friedenstellende Verwaltung sichern.

Da indessen Seine Ehren die geplante Ubergabe véllig be-
jaht und von vielen Vorteilen fiir die jetzigen und kiinftigen
Insassen des Asyls liberzeugt ist, hdlt er es fiir wiinschens-
wert, die Ubergabe weitgehend auf der Linie der Fiirsorge
des Lara Laran Lepra-Asyls abzuhandeln, das kiirzlich an
dieselbe Mission tiberfiihrt wurde, und genauer die Bedin-
gungen niederzulegen, auf denen er dem Vorschlag die
Zustimmung gdbe.

Es folgen die Bedingungen:

I. Das Asyl und alles was dazu gehért wird der Mission zu
treuen Hdnden libertragen, solange wie sie ihre Arbeit zur
Zufriedenheit der Regierung verrichtet.

Il. Die Regierung behalt sich aber das Recht vor, Ge-
walt und volle Kontrolle iiber das Asyl nach ihrem Er-
messen wiederzuerlangen mit einer Kiindigungsfrist von
sechs Monaten. Fur diesen Fall verpflichtet sie sich, der
Mission einen finanziellen Ausgleich zu zahlen fiir die
Gebaude und anderen Verbesserungen, uber die die
Regierung in Kenntnis gesetzt war und denen sie zu-
gestimmt hatte.

lll. Bei regelmifigen Kontrollen durch den Deputy
Commissioner personlich und den Civil Surgeon sollen
der Mission, wenn notwendig, Anweisungen zu ihrer
Arbeit gegeben werden, und im Fall von mangelnder
Einsicht soll die Regierung hinzugezogen werden.
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IV. Den Insassen des Asyls ist vollkommene Religionsfreiheit
zu gewdhrleisten.

V. Der feste jahrliche Zuschuss, je zur Hdlfte von der Be-
zirksbehérde und der Stédtischen Kommission, soll 350
Rupien nicht tibersteigen, ungeachtet der Zahl der Insas-
sen und einschlieBlich allen Aufwands fiir Boden, Gebdiude,
Reparaturen und so weiter.

Allen drei Beteiligten — der Bezirksbehorde, der Stad-
tischen Kommission und der Mission — sollen obige
Bedingungen bekannt gemacht werden. Wenn deren
Zustimmung vorliege, werde der Lieutenant Governor
(Vize-Gouverneur) den Transfer bewilligen. Eine formale
Rechtsurkunde sei nicht notwendig.

AbschliefRend wird nach der Besoldung der fiir das Lep-
ra-Asyl vorgesehenen Beschiftigten gefragt.

Eine Ausfertigung dieser von der lokalen Regierung for-
mulierten Bedingungen Ubermittelt der Deputy Com-
missioner von Rawalpindi (Major Eigerlan) zwei Wochen
spater mit dem letzten vorliegenden Brief (Nr. 566)
vom 29. Juni 1904 an die Amerikanische Mission fiir Le-
prakranke im Osten in Person von Reverend W. C. Nicoll.
Er spricht hierin auch die Frage nach den Mitarbeitern
an:

Ich méchte ebenfalls anfragen, ob die Mission sich an-
schickt, mit dem Asyl und seinen Insassen die vorhandenen
Mitarbeiter zu libernehmen, deren Bezahlung enthalten ist
in dem in Bedingung V. genannten, festgelegten jdhrlichen
Zuschuss, und die, wenn sie nicht von der Mission (iber-
nommen werden, nicht alle in die gewdhnliche stddtische
Einrichtung eingegliedert werden kénnen.

Welche Mitarbeiter genau zur Versorgung der Lepra-
kranken beschaftigt wurden, wird im abschlieRenden
Passus des Briefes aufgelistet:

Die jetzige Einrichtung umfasst einen chaprassi fiir 6 Rupi-
en im Monat, einen dresser fiir 8 Rupien im Monat, einen
cook fiir 5 Rupien im Monat, einen bhishti fiir 5 Rupien im
Monat, einen sweeper fiir 5 Rupien im Monat, eine dhai fiir
4 Rupien im Monat, einen kabar fiir 3 Rupien im Monat.

Benotigt wurden und im Jahr 1904 angestellt waren
demnach ein —in Landessprache bezeichneter — Aufpas-
ser (chaprassi), ein Hilfskrankenpfleger (das Wort dresser
wird fur eine Person verwendet, die die Verbande der
Patienten macht), ein Koch, ein Wassertrager (bhishti),
eine Reinigungskraft (sweeper), eine Pflegehelferin (das
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Einige Zeilen der Abschrift eines der Briefe von 1904

Wort dhai wird fiir eine weibliche Hilfskraft in der Kran-
kenpflege verwendet) und ein Millmann (kabar, der
den Abfall wegbringt). Zu den Begriffen siehe www.
merriam-webster.com/dictionary.

Zusammenfassung

Was erfahren wir Uber die Griindungsgeschichte des
Rawalpindi Leprosy Hospital und Uber Lepraversorgung
um 1900 in der Provinz Punjab in Pakistan?

Zur Zeit der britischen Herrschaft, seit 1862, gab es
dieses Lepra-Asyl in Rawalpindi. Bei seiner Griindung
waren Mittel eines Azul Funds in den Landerwerb ge-
flossen. Wer genau fiir den Betrieb des Asyls zustandig
war, erfahren wir nicht. Aber die Verantwortung lag in
offentlichen Handen, bei der Regierung.

Etwa 40 Jahre spater, 1903/1904, bewarb sich die Ame-
rikanische Mission fiir Leprakranke im Osten darum, den
Betrieb dieses Lepra-Asyls zu (ibernehmen. Dies war
offenbar kein Einzelfall, denn es ist ein anderes Asyl
genannt, das die Mission zuvor bereits Gibernommen
hatte. Von Seiten der britischen Regierung gab es Be-
reitschaft, sie beanspruchte aber Kontrolle und letzte
Entscheidungsgewalt und bestand auf der Einhaltung
bereits bestehender Leitlinien. In dem Zusammenhang
wird explizit Religionsfreiheit genannt, die zur Wahrung
des Friedens in einer Region vieler Vélker, Sprachen und
Religionen fur die Briten wohl bedeutsam war.

SchlieRlich erfahren wir etwas Uber Personalkosten fir
die Betriebsfiihrung des Lepra-Asyls und dariiber, wer
die Leprakranken in dem Haus versorgte. Allerdings
reichte der in Bedingung V. genannte Zuschuss nicht
fur die jahrlichen Personalkosten. Es muss also noch an-
dere Einnahmequellen gegeben haben.

Ursula Weissler, Miinster
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McKean in Chiang Mai

Vom namengebenden amerikanischen Arzt in Thailand zur
modernen Rehabilitationsklinik

AIAIRERIATE A 103 of

Einige der ersten Patienten von Dr. McKean, um 1910

Der amerikanische Arzt James W. McKean (1860-1949)
war auch Missionar der Presbyterian Church. 1897 eroff-
nete McKean in Chiang Mai, Thailand, eine kleine Kran-
kenstation, zu der auch Leprakranke kamen. Er sah das
Elend dieser Menschen, die von ihren Familien versto-
Ren und aus ihren Doérfern vertrieben als Bettler herum-
zogen, und begann fir sie zu sorgen.

Zunachst bat er den Prinzen von Chiang Mai um ein
Stiick Land zur Ansiedlung von Leprakranken, und er er-
hielt 1908 eine verlassene und verwilderte Insel im Flu
Ping, ungefahr acht Kilometer aulRerhalb der Stadt Chi-
ang Mai. Ein Elefant hatte dort wenige Jahre zuvor die
Hauser und Felder zerstort und die Menschen vertrieben.
Die Insel wurde fiir unbewohnbar erklart und auch nach
dem Tod des Elefanten von den Menschen gemieden.
Dr. McKean und neun Patienten, die eine neue Heimat
suchten, zogen auf die 0,65 km? grol3e Insel, bauten
einfache Holzhitten und begannen, das Buschwerk zu
roden, um Nutzland zu gewinnen. Die Kunde von der
Insel fir Leprakranke verbreitete sich, die Anzahl der Be-
wohner erhohte sich kontinuierlich. Dr. McKean erhielt
Spenden aus Amerika, und es entstanden Holzhauser
fir Patient*innen, zwei Kinderhauser, das Krankenhaus,
eine Kirche, ein Wasserturm, eine groRRe Landwirtschaft
und Werkstatten. 1920 war aus McKean, wie die Insel
jetzt genannt wurde, eine Mustersiedlung geworden.
Alle Arbeiten wurden von Patienten ausgefihrt, es gab
eine Inselpolizei, und Zahlungsmittel waren speziell fir
die Insel gepragte Miinzen.

Das Anwachsen der Anzahl der Patient*innen Ubertraf
einige Male das Fassungsvermdgen von McKean. 1970
lebten mehr als tausend Menschen auf der Insel. Aus der
Not geboren wurden junge und kréftige Patient*innen
in schlieBlich 22 AuRendorfer ausgesiedelt, um ein
neues Leben zu beginnen und sich von Ackerbau und

veasiRRARE
Dr. McKean und ein Patient in Behandlung

Viehzucht zu ernghren. Von der Bevolkerung der umlie-
genden Dorfer wurden sie zundchst strikt abgelehnt und
gemieden. McKean richtete einen speziellen Dienst ein,
der die AulRendorfer regelmaRig besuchte, die Bewoh-
ner medizinisch versorgte und beruflich anleitete und
weiterbildete.

Unter diesen vorteilhaften Bedingungen entwickelte
sich ein bescheidener Wohlstand, der, sichtbar gewor-
den, die Ablehnung von auflen deutlich verringerte.
Behinderung war als Armutsrisiko wahrgenommen wor-
den, und eine Verbesserung des 6konomischen Status
reduzierte sogleich die zundchst vorhandenen Angste
vor den Behinderten. Ein Prozess der Annaherung kam
in Gang, und nach einiger Zeit konnte zum Beispiel ein
Mann mit einer leichten Behinderung ein Madchen aus
dem nahegelegenen Dorf heiraten. Leider wurden die-
se Erfahrungen weder damals noch spater publiziert.
McKean hat, ohne es zu wissen, nach dem Prinzip der
sozio-6konomischen Rehabilitation gehandelt, 60 Jahre
bevor dieser Fachbegriff entstand.

Dr. McKean berichtete 1916 Uber die Anwendung von
Hydnocarpusol, das aus den Samen des Chaulmoogra-
Baums gewonnen wird. Das Hydnocarpusol wirkt bakte-
riostatisch, hemmt also das Wachstum und folglich auch

Die Leprasiedlung McKean in den Anfdngen
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Die Leprasiedlung McKean um 1980

die Vermehrung der Leprabakterien. Es kam in Stidost-
asien haufig zum Einsatz. In die Haut injiziert, sollte es
die Folgen der Lepra lindern. Doch die Anwendung war
schmerzhaft fir die Patienten und es bestand die Gefahr
der Geschwiirbildung.

Wirklich erfolgreich behandelbar wurde die Lepra welt-
weit erst nach Einfihrung der WHO- Kombinationsthe-
rapie, ab 1982 in Thailand. Jetzt konnte die Krankheit
innerhalb von maximal 24 Monaten ausheilen. Dieser
Meilenstein in der Geschichte der Lepra veranderte auch
McKean. Ab 1985 begannen jiingere Leprapatient*innen
die Insel zu verlassen, und Menschen mit anderen Behin-
derungen kamen. Fir éltere Patient*innen war McKean
Heimat, sie konnten bleiben, und fiir sie wurde im Nord-
dorf gesorgt. Eine neue allgemeine Rehabilitationsklinik
entstand, mit Betten fiir Leprapatient*innen und mit
Physio- und Ergotherapie. McKean bleibt damit ,Cen-
ter of Excellence’ fir Lepra. Seit einigen Jahren erfolgt
eine weitere Veranderung: Ein Teil von McKean wurde
bereits in eine groRe Wohnanlage fiir Senior*innen um-
gewandelt, die sowohl selbstandiges als auch betreutes
Wohnen und Pflege ermdglicht und thailandischen und
auslandischen Senior*innen offensteht. Der Gedanke,
unter diesen Voraussetzungen irgendwann nach McKe-
an zurtickzukehren, ist irgendwie verlockend.

Ernst Hisch, Karlstadt

Zu diesem Heft, oder was?

»~Wenn man da gearbeitet hat, da hat man zugeguckt, wie
einem Menschen das Bein abfiel, oder was?” Diese Frage ver-
nahm ich in Minster am 28. November 2020 von einem
etwa zehnjahrigen Jungen vor dem Lepramuseum und nahe
der Kirche St. Josef Kinderhaus. Er fuhr mit seinem Rad, of-
fensichtlich mit Eltern und Geschwistern, an Lepramuseum
und Kirche vorbei.

Vorstellungen uber die Lepra sind vorhanden. Daran gilt es
anzuknlpfen. Auch falsche Vorstellungen kénnen hilfreich
sein, wenn man Uber die Wirklichkeit ins Gesprach kommen
will. Erfahrungen hierliber kann man jeden Sonntag im Le-
pramuseum sammeln. Jeden Sonntag? Leider war das Le-
pramuseum in diesem Jahr 2020 zweimal fiir langere Zeit
geschlossen. So haben wir die Weiterverbreitung des Coro-
navirus an dieser Stelle verhindert.

Leprageschichte findet sich seit 1986 im Lepramuseum und
in der Klapper. In dieser Nummer der Klapper bietet am An-
fang Elisabeth Clementz einen Einblick in ihre Forschungser-
gebnisse zu den elsassischen Leprosorien. Dann beschreibt
Wolfgang Eric Wagner, dass Andreas Kopernikus als Lepra-
kranker der Oberschicht um 1500 fir sich den Eintritt in ein
Leprosorium vermeiden konnte. Uber die Leprakranken des
19. und 20. Jahrhunderts auf einer Seychelleninsel berichtet
Andreas Jittemann, indem er auf dem aufbaut, was er dort
erkundete. Nur die schriftlichen Quellen in Gestalt von Brie-
fen von 1904 standen Ursula Weissler zur Verfligung, und
hieraus gibt sie Hinweise wieder zur Versorgung der Lepra-
kranken in jenem Jahr in Rawalpindi, Pakistan. Raumlich et-
was weiter von uns entfernt hat, skizziert von Ernst Hisch, Dr.

James McKean in Thailand 1908 ein Dorf zur Versorgung der
Leprakranken gegriindet. Ernst Hisch arbeitete dort 1981-
1984 als Ergotherapeut, und er fasst seine dortigen Erfahrun-
gen zusammen.

Corona, der Name der Krankheit, ist ein moderner Begriff.
Wesentlich langer schon gibt es die heilige Corona, verehrte
christliche Martyrerin und Schutzpatronin gegen Seuchen,
Uber die Heike Oldenburg schreibt, weil sie die 1510 ge-
schaffene Sandsteinfigur der heiligen Corona des Bremer
Doms vor Augen hat. Um die Lepra bekannt zu machen und
zugleich auf die Notwendigkeit weiterer Leprahilfe hinzu-
weisen, sind Presseberichte nach wie vor nitzlich. Werner
Schonhofen hat fiir Neuwied in der ortlichen Presse die lo-
kale Leprageschichte platziert und seinen zum Weltlepratag
verfassten Artikel auch der Klapper angeboten. Zusatzlich zur
breiten Bekanntmachung der Leprathemen ist es auch sinn-
voll, die Tiefe der Sache darzustellen. Diesem Zweck dient
seit 2010 die jahrliche Kinderhauser Tagung zur Geschichte
und Rezeption der Lepra. Der kurze Tagungsbericht 2020
rundet auch in diesem Jahr die Klapper ab.

Im gesprochenen Wort hoért man uberall ,,... oder was?”, ,,...
genau!”, ... tatsachlich ...”. Jedes dieser Sprachfiillsel, die
man oft nicht mehr héren mochte, hat immer einen rhe-
torischen Zweck und gibt an, dass wir auf der Suche nach
der Wahrheit sind. Eine so vielseitige Wahrheit wie die Lepra
wiederzugeben, bleibt Aufgabe.

Ralf Klotzer, Miinster
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In Thailand drei Jahre auf der Leprainsel
Erfahrungen 1981-1984

Der Autor auf seiner Suzuki, 1981

In einem sechswochigen Intensivtraining liber Behand-
lung und Rehabilitation von Leprakranken im Januar
und Februar 1981 in Karigiri, Stidindien, hatte ich mich
auf meine dann folgende Tatigkeit in Thailand vorbe-
reitet. Ich begann danach, im Auftrag des Deutschen
Aussatzigen Hilfswerks (DAHW) e.V. fiir das McKean Re-
habilitation Center auf der Lepra-Insel im Fluss Ping in
Chiang Mai, Nord-Thailand, zu arbeiten. Innerhalb von
drei Jahren sollte ich dort eine Abteilung fir Ergothera-
pie aufbauen und zugleich die Vermarktung der Holz-
schnitzarbeiten von Patient*innen neu organisieren.

Am Tag nach der Ankunft kaufte ich mir ein Motorrad
und begann mit dem Sprachtraining. Sechs Monate
lang lernte ich vormittags Thai und arbeitete nachmit-
tags auf der Insel. Spater kam noch Nordthai dazu, die
Sprache der dlteren Patienten. Sowohl die Sprachkurse
als auch meine blaue Suzuki waren gute Investitionen.
Mit dem Motorrad durchstreifte ich wahrend meiner
freien Zeit den Norden Thailands, mit dem Vehikel

der Sprache erreichte ich die Menschen, konnte mit
ihnen kommunizieren und mich mit ihnen auseinan-
dersetzen. Meine erste Aufgabe war es, einen riesigen
Lagerbestand von Teakholzschnitzereien abzubauen.
Die Produkte von Holzschnitzern auf der Insel und in
den AuRendorfern wurden von McKean kontinuierlich
aufgekauft. Der Weiterverkauf ruhte jedoch, weil seit
langerer Zeit niemand fiir die Kundenkorrespondenz
in englischer Sprache zur Verfligung stand. Durch die
lange Lagerung hatte sich die mit Wachs polierte Ober-
flache des Holzes unansehnlich grau verfarbt. Ein Ver-
kauf in diesem Zustand war nicht moglich, eigentlich
blieb nur die Entsorgung. Erst als ich mich auf Thai un-
terhalten konnte, erfuhr ich von einem Holzschnitzer,
wie man die Ware retten konnte. Das Wachs wurde
abgebirstet oder mit Benzin abgewaschen, dann die
Oberflache mit Sandpapier angeschliffen und mit einer
dinnen Lackschicht versehen.

Nun ging es um Kaufer. Ich durchstéberte die Kunden-
korrespondenz friiherer Jahre, notierte die Adressen
von guten Abnehmern in England, Amerika und Ka-
nada und schickte ihnen Angebote, die bei Abnahme
grofRer Mengen Preisnachlasse gewahrten. Die Strate-
gie ging auf, und Mitte 1982 war alles verkauft. Wir
hatten umgerechnet etwa 280.000 DM eingenom-
men. Die Produktion im Voraus wurde gestoppt, die
Schnitzer bekamen nur noch Auftrage, wenn Bestellun-
gen von Kunden vorlagen.

Holzschnitzer mit fest angebundenem Werkzeug

Naay Chan war ein guter Schnitzer, hatte aber bei der
fur gefiihllose Hande gefahrlichen Arbeit seine Finger
verloren. Nun fixierte er die scharfen Schnitzmesser mit
Bandagen, eine wackelige Losung, bei der er sich oft
verletzte. Unterstiitzung lehnte er kategorisch ab, erst
nachdem ich genug Nordthai beherrschte, um mich mit
ihm unterhalten zu konnen, fasste er Vertrauen zu mir.
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L6t- und Schmiedekurs in einem der AuBendérfer

Ich adaptierte die Griffe seiner Werkzeuge, damit er sie
fest an die Hande klemmen konnte und machte ihm da-
mit das Arbeiten etwas leichter.

Dennoch lag in der Holzschnitzerei keine Zukunft fr
unsere Patienten. Die Arbeit war gefahrlich fiir gefihl-
lose Hande und brachte die Schnitzer mit dem Gesetz
in Konflikt, weil sie mit illegal geschlagenem Teakholz
arbeiteten. Auf der Suche nach alternativen Einkom-
mensquellen organiserte ich fiir zwei AulRendorfer Kurse
in einfacher Lot- und Schmiedetechnik. Die Teilnehmer
gingen danach als ,Kesselflicker’ in die benachbarten
Dorfer und verdienten damit etwas Geld dazu.

In Anbindung an die Ergotherapie stellten &ltere und
schwerer behinderte Patient*innen Weihnachtskarten
und ahnliches in verschiedenen, ihrer Behinderung an-
gepassten Drucktechniken her, oder fertigten Puzzles
oder Lackddschen mit Blattgoldmuster an. Diese Artikel
hatten feste Abnehmer in australischen oder amerika-
nischen Kirchengemeinden, die sehr hilfsbereit und ko-
operativ waren.

Nach dem Sprachkurs begann die Arbeit als Ergothe-
rapeut. Die Aufgaben waren vielfaltig und erforderten
enge Zusammenarbeit mit den Kolleg*innen der Phy-
siotherapie, Chirurgie, in der Orthopadiewerkstatt und

dem Team fur Dorfentwicklung. Vor Verpflanzung von
Sehnen in Fingern wurden Patient*innen utber die ge-
wiinschte Funktion der Hande befragt, ein Landwirt
zum Beispiel setzt die Hande anders ein als ein Uhr-
macher. Gleichzeitig wurde der Ist-Zustand von Hand
und Fingern ermittelt. Mit diesen Informationen konn-
te schon wahrend der Operation uber Lange, Starke
oder Ansatz der verpflanzten Sehne auf die spateren
Anforderungen eingegangen werden.

Suyma war illgeal liber die burmesische Grenze ge-
kommen, um sich in McKean behandeln zu lassen. Die
Finger seiner rechten Hand waren verkrimmt und in
der Funktion eingeschrankt. Sein Berufswunsch war,
Radios zu reparieren, und es gelang durch einen re-
konstruktiven Eingriff mit Sehnenverpflanzung, die
Finger zu strecken und der Hand eine gute Feinmoto-
rik zu verleihen. Suyma war geschickt und iibte gewis-
senhaft mit der operierten Hand. Noch in der Ergothe-
rapie begann er GrulRkarten mit Landschaftsmotiven
zu bemalen, um damit Geld zu verdienen, wahrend er
auf den Beginn seines Elektronikkurses wartete.

Etwa 25 Jahre spater sal ich mit meiner Frau in
Deutschland im Kino, der Film handelte von der bur-
mesischen Oppositionspolitikerin Aung San Suu Kyi.
Pl6tzlich glaubte ich Suyma vor mir zu sehen, in der
Rolle eines burmesischen Generals. Ich traute meinen
Augen nicht, bis er mit der rechten Hand ein Glas zum
Mund fihrte. Ich kannte die Hand, es war die ope-
rierte Hand eines friiheren Leprapatienten, ich hatte
sie selbst behandelt, es war Suyma. Von Freunden
bei McKean erfuhr ich spater, dass Suyma fiir den Ra-
diosender einer burmesischen Befreiungsbewegung
arbeitete, der von Chiang Mai aus sein Programm
ausstrahlte. Der Sender wirkte bei der Produktion des
in Nordthailand gedrehten Films mit, und als man
Schauspieler mit burmesischem Aussehen brauchte,
nutzte Suyma die Gelegenheit.

Sehr am Herzen lag mir der Schutz gefiihlloser Hande
vor Verletzungen und Verbrennungen, zum Beispiel
durch Handschuhe beim Kochen oder mit weichem

=

Schreiben mit fingerlosen Hdnden
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Gummi Uberzogene Handgriffe und Werkzeuge. Ge-
fuhllose FuRe wurden durch spezielle Einlegesohlen
und wegen vermindertem Lidschlag gefahrdete Au-
gen durch Sonnenbrillen geschitzt. Der Schutz von
Handen, FiiRen und Augen war besonders wichtig fiir
Patienten in den AuRendorfern, da sie durch die har-
te korperliche Arbeit besonders gefahrdet waren. Ge-
sundheitserziehung half den Patienten zu verstehen,
wie zum Beispiel aus gefiihllosen Fingern eine in der
Funktion stark eingeschrankte Hand wird und wie sich
das verhindern lasst.

Wandee, eine junge Frau, die in einem Auflendorf von
McKean aufgewachsen war, wurde meine Assistentin.
Ich bildete sie in den fiir die Arbeit in McKean wich-
tigen Grundtechniken der Ergotherapie aus. Sie war
sehr interessiert und lernbereit, wir haben sehr gut
zusammengearbeitet. Wahrend der Pausen plauder-
ten wir gern mit unseren Patienten, um diese besser
kennen zu lernen. Als ich McKean verliel}, wusste ich
die Patienten der Ergotherapie bei Wandee in guten
Handen.

Ernst Hisch, Karlstadt

Unsere heilige Corona in Bremen

Eine mittelalterliche Bremer Schutzheilige gegen Seuchen
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Sandsteinfiguren im Bremer Dom mit heiliger Corona

Neben Lepra gibt es andere Krankheiten, die zu gesell-
schaftlicher Ausgrenzung flihrten und fiihren. Schutz-
heilige gegen Seuchen waren immer willkommen. Die
neueste Krankheit und Seuche, die sich in Europa seit
Februar 2020 verbreitete, wird im allgemeinen Sprach-
gebrauch meist Corona genannt. Wenige wissen, dass
die heilige Corona gegen Seuchen angerufen wurde.

Im Bremer Dom findet man an der Briistung der Or-
gelempore eine feine spatgotische Sandsteinskulptur
der heiligen Corona. In einem Seitenschiff gibt es ein
zweites Bild von ihr auf dem hoélzernen Chorgestiihl aus
dem 14. Jahrhundert. Ein drittes Coronabild aus dem
Bremer Dom befindet sich inzwischen im Bremer Focke-
museum.
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Foto: Monika Thein-von Plottnitz

Aktuell hat die Pandemie COVID-19 (fiir engl. coronavi-
rus disease 2019) die ganze Welt, auch Deutschland, im
Griff. Es ist eine Atemwegserkankung, die durch Tropf-
cheninfektion mit dem neuartigen Virus SARS-CoV-2
ausgelost wird. Das Virus wurde Corona genannt, weil
es unter dem Mikroskop wie eine Krone aussieht.

Dass die heilige Corona gelebt hat, lasst sich bezweifeln,
ist aber nicht auszuschlieRen. Ihre jahrhundertlange Ver-
ehrung beruht auf Legenden ihres Martyriums als ver-
folgte Christin des 2. Jahrhunderts. lhr Attribut ist eine
Krone, die sie vor sich in der Hand halt. lhr Name wie die
Krone weisen auf ihr Schicksal als Martyrerin hin. Man
stellte sich vor, dass die heiligen Martyrerinnen eine
Himmelskrone tragen.
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Wahrend man von anderen Martyrerinnen, wie der hei-
ligen Katharina, mehr zu wissen meint, ist (iber Corona
wenig bekannt. Schon der Name scheint eine Verlegen-
heitslésung zu sein, da niemand wusste, wie sie hiel3.
Auch ihr zweiter Uberlieferter Name Stephana dirfte ge-
rade die Nichtkenntnis des Namens bestatigen, denn er
lasst sich als eine Chiffre fiir jede Martyrerin verstehen,
da Stephanus der erste Martyrer war. Aber gerade die
Verlegenheit wegen des Namens tragt zur Glaubwiir-
digkeit bei, so dass die Legenden moglicherweise doch
einen wahren Kern haben.

Coronas Leben und Sterben wurden in Verbindung mit
einer anderen Person Uberliefert. Der heilige Victor war
ein romischer Soldat, wahrscheinlich in Agypten. Er
wurde vielfach Victor von Theben oder Victor von Agyp-
ten genannt. Viel spater hiell er auch Victor von Siena,
nachdem er Patron dieser Stadt in Italien geworden war.

Die Martyrien von Victor und Corona werden in den
zuverlassigeren Legenden in das Jahr 177 gelegt. So
soll Victor damals enthauptet worden sein, weil er aus
christlicher Uberzeugung den rémischen Kaiserkult ver-
weigert hatte, zu dem er als romischer Soldat verpflich-
tet war. Corona wird in den Legenden als Braut Victors
oder eines ungenannten Mitsoldaten vorgestellt. Sie
trostete Victor vor dessen Hinrichtung und wurde so-
dann wegen ihres christlichen Bekenntnisses auf andere
grausame Weise hingerichtet. Man band sie an zwei he-
runtergebogene Palmen, die dann losgelassen wurden
und sie zerrissen.

Das italienische Stadtchen Castelfidardo bei Ancona
wurde mit einer schon im sechsten Jahrhundert den
heiligen Victor und Corona geweihten Kirche zum Aus-
gangspunkt ihrer Verehrung in Europa. Weitere Kirchen
in Italien hatten Reliquien der beiden. Im Jahr 965 brach-
te Adaldag, Erzbischof von Hamburg-Bremen, Reliquien
Victors und Coronas von einer Italienreise mit nach Bre-
men. Kaiser Otto lll. brachte Reliquien der beiden wenig
spater nach Aachen (997), Kaiser Karl IV. im 14. Jahrhun-
dert nach Prag (1337).

Ein Altar der heiligen Corona wurde 1379 im Bremer
Dom errichtet. Etwa 150 Jahre spater, im Zuge der Re-
formation, verschwand er wieder. Wahrend im Norden
die Verehrung der heiligen Corona somit endete, hat sie
sich in Bayern und Osterreich bis heute gehalten.

Corona wird meist als Jungfrau mit offenem Haar dar-
gestellt. Sie soll ihr Martyrium im Alter von 16 Jahren
erlitten haben. Sie gilt als eine Schutzheilige gegen An-
fechtung im Glauben, gegen Unwetter und Seuchen,
auch als Helferin in Geldnot, und sie kommt als Patronin
der Metzger vor. Aber die Metzger hatten auch andere,
bekanntere Schutzpatrone wie Petrus, Nikolaus, Antoni-
us. Die ihr zugesprochene Kompetenz in Geldnot riihrt
wahrscheinlich daher, dass die Krone viele Miinzen zier-
te, ja namengebend fiir Miinzen mit abgebildeter Krone
wurde.

Die Sandsteinskulptur der heiligen Corona des Bremer
Doms ist ein Werk des Bildhauers Evert van Roden aus
Munster. 1512 schuf er die damalige Chorschranke des
Westchors in einer breiten Skulpturengalerie mit Figuren
weiterer, in Bremen besonders verehrter Heiliger. Diese
Chorschranke wurde 1528 im Zuge reformationszeitli-
cher Umgestaltung des Doms abgebaut und bildet seit-
her die Bristung der Orgelempore.

Heike Oldenburg, Bremen

Die Heilige Corona in einer Darstellung des 17. Jahrhun-
derts. Jacques Callot, HI. Corona, 1632-1635, Radierung,
94 x 51 mm, © Kunsthalle Bremen — Der Kunstverein in Bre-
men, Kupferstichkabinett. Foto: Die Kulturgutscanner, Berlin



Die Klapper 28, 2020 23

Am Rhein die weltweite
Leprahilfe fordern

Artikel fiir die Lokalpresse Neuwied anlasslich des
Weltlepratags am 26. Januar 2020

Neuwied. Der Weltlepratag ist ein Aktions- und Gedenk-
tag, der 1954 eingefiihrt wurde auf Initiative von Raoul
Follereau zur Erinnerung an den Todestag von Mahatma
Gandhi. Er findet immer am letzten Sonntag im Januar
statt. In Deutschland und in der Umgebung von Kob-
lenz erinnern Orte daran, dass die Lepra vor Jahrhunder-
ten hier verbreitet war.

Dass die Pest in Europa vorkam, ist allgemein bekannt,
aber auch die Lepra war hier (iber lange Zeit eine standi-
ge Bedrohung. Von der Vorsorge her, die Leprakranken
aus der Gemeinschaft auszusondern, hat man die Lepra
meist , Aussatz” genannt. Martin Luther gebrauchte in
seiner Bibeliibersetzung das Wort , Aussatz”, das so tref-
fend die soziale Situation wiedergibt. Wer im Mittelalter
von der Lepra befallen war, starb einen sozialen Tod.
Bereits im Jahr 643 wurde durch ein Gesetz, das Edic-
tum Rothari, benannt nach einem Langobardenkénig,
bestimmt, dass der Leprose wie ein Gestorbener zu be-
handeln sei. Auch das Dritte Laterankonzil von 1179 ge-
bot die strenge Trennung von Kranken und Gesunden,
die auch in einer Trierer Leprosenordnung festgelegt ist.

Solche Ausgesetzte mussten in besonderen Hausern
aulerhalb geschlossener Ortschaften leben — den Sie-
chenhausern, auch als Gutleut- oder Melatenhauser
(vom Franzosischen malade = krank) bezeichnet, deren
es in Deutschland etwa 1000 gab. Sie wurden an Fern-
stralRen errichtet, um den Aussatzigen hier das Betteln
zu ermoglichen. Siech waren die Aussétzigen insofern,
als ihre Krankheit nicht zum Tod flihrte, sondern sie ge-
schwicht weiterleben lieR. Oft gehdrten auch eigene
Kapellen zu den Siechenh&ausern wie Am Guten Mann
bei Weillenthurm am Rhein.

In diesen Isolierstationen waren die Kranken jedoch
nicht vergessen. Man gab ihnen Geld oder auch Sach-
spenden wie Kleidung und Lebensmittel. Die Leprosen
waren durch einen dunklen, oft schwarzen Mantel mit
Kapuze gekennzeichnet. Sie mussten mit einer Klapper
oder auf andere Weise (mit Horn, Rassel oder Glocke)
signalisieren, wenn sie Gesunden zu nah kamen. Sie rie-
fen und nannten sich ,,Guter Mann” oder ,,Gute Frau”,
so dass jeder wusste, wer sie waren. Die , Guten Leute”
— so hielRen auch ihre Gemeinschaften — waren die wie
Geistliche lebenden Kranken, zum taglichen Furbittge-
bet fir die Spenderinnen und Spender verpflichtet. So

lasst sich der Neuwied-Heddesdorfer Flurname ,Am Gu-
ten Leut Pfad” erklaren. Es war wohl ein Weg, den die
Leprosen auf ihrem Bettelgang zwischen der Siedlung
an der Kapelle Am Guten Mann - heute am ehemaligen
Atomkraftwerk Milheim-Karlich — und der Heddesdor-
fer Kirche benutzten. In der Neuwieder Sonnenlandsied-
lung gibt es den StralRennamen ,Am guten Leitpfad”.
Gemeint ist hochdeutsch Am Guteleutepfad.

Die dem heiligen Nikolaus geweihte Kapelle Miilheim-
Karlich aus dem 14. Jahrhundert steht heute vor dem
ehemaligen Atomkraftwerk. Sie war die Kapelle der Le-
prosen. Im 17. Jahrhundert befand sich hier eine Sie-
chensiedlung, nachdem deren rheinabwarts am Weillen
Turm gelegene Hauser abgebrannt waren. Gegenuiber
der Kapelle lag auf dem rechten Rheinufer der Hof Rhei-
nau. Von hier aus fihrte der Weg der Aussatzigen zur
Heddesdorfer Kirche. Doch wie gelangten die Leprosen
an das andere Rheinufer? Ein Fahrmann wird sie hintiber
gebracht haben.
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Das Siechenkreuz in Leutesdorf
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Am Rheinufer bei Leutesdorf steht das Siechenkreuz
von 1643. Auch hier befand sich ein Siechenhaus, des-
sen Grundmauern man vor vielen Jahren in der Nahe
feststellen konnte. Das Siechhaustal wenige Kilometer
stidlich von Koblenz erinnert mit seinem Namen an das
einst hier befindliche Siechenhaus.
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Kapelle am Guten Mann, Miilheim-Kdrlich
Foto: Lothar Spurzem, 2009 (Wikipedia)

Kirchen, Miihlen, Backstuben und Markte durften Aus-
satzige nicht betreten. Sie durften sich nicht an 6ffent-
lichen Brunnen waschen. Gegenstande durften nur
mit einem Stock beriihrt werden, an dem oft auch das
Glockchen befestigt war. Weitere Schutzmallnahmen
gegen Ansteckung waren, dass Leprdse nicht antworten

durften, wenn sie den Wind im Riicken hatten. Schma-
le Gassen durften — besonders abends — nicht betreten
werden.

Die strengen Vorbeugemalnahmen zeigen an, dass
man von der Gefahr einer Ansteckung wusste. Die Lepra
kann durch Trépfcheninfektion tGbertragen werden, hat
aber eine Inkubationszeit zwischen sechs Monaten und
vielen Jahren. Sie kann zu Hautunempfindlichkeit, zu
Lahmungen, zu Geschwiren und zu Verstimmelungen
und Entstellungen fiihren. Elefantiasis nannte man sie
wegen Verdickung der GliedmaRen, Leontiasis wegen
der Lowengesichtigkeit durch Einfallen der Nase. Die
Diagnose richtete sich friiher nach korperlichen Anzei-
chen. Wer heiser und scharf sang, wer verhartete Au-
genbrauenhaare hatte, wem die Wimpern ausgefallen
waren, wessen Finger und Zehen ohne Gefiihl waren,
dem wurde Lepra bescheinigt, er war aussatzig und
musste die Gemeinschaft der Gesunden verlassen.

Der Aussatz, der schon in der Bibel erwahnt wird, ist
eine noch viel dltere Krankheit. Aussdtzige kamen zu
Jesus und erlangten Heilung. Die Lepra verschwand in
Mitteleuropa vor 300 Jahren, aber in Siid- und Nordeu-
ropa war sie noch im 20. Jahrhundert verbreitet. Welt-
weit erkranken immer noch jahrlich tiber 200.000 Men-
schen an Lepra. Die Krankheit ist heute heilbar. Aber die
Herausforderung bleibt bestehen, die Kranken zu finden
und zu behandeln, bevor schwere Schadigungen einge-
treten sind.

Als der belgische Priester Damian de Veusterim 19. Jahr-
hundert auf einer Hawaii-Insel den Leprakranken half,
war nur die Pflege der Wunden maoglich. Als Dr. Ruth
Pfau (1929-2017), die deutsche Lepraarztin in Pakistan,
sich flir ein Leben fiir die Leprakranken entschied, war
die medikamentdse Behandlung im Entstehen. Heute
vermitteln Organisationen der Leprahilfe wie die DAHW
Deutsche Lepra- und Tuberkulosehilfe e.V. die notwen-
digen MalRnahmen, und sie sind hierfiir nach wie vor
auf Spenden angewiesen, ohne die sie nicht arbeiten
konnten.

Werner Schonhofen, Leutesdorf
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Mit Hygienekonzept tliber

Leprageschichte sprechen
Die 11. Kinderhauser Tagung am 11. Juli 2020

Im April hielt man es kaum fiir moglich, aber im Juli ge-
lang es. Die 11. Kinderhauser Tagung zur Geschichte
und Rezeption der Lepra fand statt. Wieder kamen Refe-
rentinnen und Referenten, zum Teil von weit her, in das
Lepramuseum. Die Publikumsrange hatten Liicken, aber
das war Vorschrift und insofern gut so. Damit moglichst
niemandem abgesagt werden musste, wurden erstmals
auch Platze fur die Vor- oder Nachmittagshalfte des Pro-
gramms angeboten.

In Minster haben wir das einzige Lepramuseum in
Deutschland. Bis vor dreihundert Jahren gab es viele
Hauser fur Leprakranke, die sogenannten Leprosorien,
in Deutschland und Europa. Nur wenige sind in Resten
erhalten. Manchmal gibt es noch die Kapellen (Essen,
Eberswalde) seltener die Wohngebadude (Liineburg,
Eichstatt). Das Kinderhauser Wohnhaus der Leprakran-
ken verschwand 1840. Es befand sich im heutigen Gar-
ten vor dem jlingeren Pfrindnerhaus, das noch steht
und heute das Heimatmuseum Kinderhaus beherbergt.

Von den einst recht zahlreichen elséssischen Leproso-
rien handelte der Vortrag von Dr. Elisabeth Clementz,
StraRburg. Nicht eines von ihnen ist in Resten erhalten.
Dem Denkmalschutz kommt sicherlich die groRe Pflicht
zu, die baulichen Uberbleibsel ehemaliger Leprosorien
weltweit zu bewahren. Sie haben eine Zeugnisfunktion
fiir einen wichtigen Aspekt in der europaischen Kultur-
geschichte.

Der zweite Vortrag — von Lea Reiff aus Marburg — wid-
mete sich einer humanistischen Schrift, die die Lepra zur
Abschreckung der Leserschaft mit einem bosen, verdor-
benen Menschen in Verbindung brachte. Damals, im
16. Jahrhundert, verstand man die Lepra vielfach auch
als ein Sinnbild fir alle Schlechtigkeit. Im allgemeinen
Bewusstsein hat sich davon leider manches gehalten.

Beginn der Fiihrung vor der Kirche St. Josef Kinderhaus

Die Tagung im ehemaligen Pfriindnerhaus Kinderhaus

Nach Fiihrung und Mittagsimbiss zog Professor Friedrich
Bahmer, der als Hautarzt in Mexiko die Lepra vor Jahr-
zehnten kennenlernte, sein Publikum in seinen Bann, als
er auf die Geschichte des leprakranken Kreuzritterkonigs
Balduin von Jerusalem einging, der im 12. Jahrhundert
,mit” Lepra — wie man heute sagen wirde — starb. Als
leprakranker Konig fand er Eingang in die Weltliteratur.
Mit Interessen fiir Dichtung und Kunst wird man der
Lepra vielfach begegnen. Antdnio Francisco Lisboa ge-
nannt Aleijadinho (1738-1814), den Friedrich Bahmer
anschlielfend vorstellte, war ein sehr bedeutender lepra-
kranker brasilianischer Barockbaumeister.

Mit aktuelleren Beziigen befassten sich die weiteren Vor-
trage. Leprominium, der Name gibt es preis, ist ein Heil-
mittel mit Leprabezug. Nicht um die Lepra zu heilen,
sondern um psychische Verfassungen des Ausgeschlos-
senseins abzumildern oder zu beheben, wird, wie von
Andrea Jessen ausgefiihrt wurde, seit einigen Jahrzehn-
ten ein Homoopatikum angeboten, das abgestorbene
Reste von Leprabakterien enthalt.

Aus Wirzburg, der Zentrale der DAHW Deutsche Lep-
ra- und Tuberkulosehilfe e.V. seit 1957, kam Christa Ka-
sang und erlauterte die gegenwartigen Lepraforschun-
gen. Ein Impfstoff wird zwar weiterhin gesucht, aber die
verhiitende Wirkung der Einmalgabe des Antibiotikums
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Rifampicin ist erprobt und bestatigt worden. Weiterhin
erfolgreich wird Leprahilfe durch die Medikamentenga-
be betrieben, die vor etwa 40 Jahren den Durchbruch
der lange stecken gebliebenen Bemiihungen bedeutete.
Seither ist Lepra zwar gliicklicherweise heilbar. Aber die
mit 200.000 Fallen weiterhin zahlreichen Erkrankungen
weltweit stellen immer noch ein dauerhaftes Problem
dar. Die Leprahilfe muss weiter Spenden sammeln, um
das Begonnene fortzusetzen.

Gewissermallen einleitend zu diesem Abschlussvortrag
hatte zuvor Professor Walter Bruchhausen aus Aachen
die Bedeutung der Lepra fiir die Entwicklung eines Be-

wusstseins von ,,Globaler Gesundheit” (Global Health)
dargestellt. Mit und an der Arbeit fiir die Leprakranken
— oder gegen die Lepra — wurde seit Gber hundert Jahren
die Vorarbeit fur heutige Konzepte der Weltgesundheits-
organisation (WHO) geleistet. Viele, die den Lepranken
halfen, waren Pionierinnen und Pioniere des heute zwar
institutionalisierten, aber nicht ungefahrdeten Global-
Health-Bewusstseins.

Ralf Klotzer, Miinster

Das Landeskuratorium Leprahilfe
Nordrhein-Westfalen

Was es war und was es ist

Wenige Jahre nach Griindung des Deutschen Aussatzi-
gen-Hilfswerks (DAHW) in Wirzburg 1957 waren in der
damaligen Bundesrepublik Deutschland an vielen Orten
die verschiedensten kleinen und gréfRReren Gruppen ak-
tiv, um das Anliegen der weltweiten Leprahilfe bekannt
zu machen und Spenden zu sammeln. Ein Schwerpunkt
lag in Nordrhein-Westfalen. Eine dauerhafte Grundlage
fir das dortige Wirken schuf das Deutsche Aussatzigen-
Hilfswerk 1967 durch Einrichtung einer ,Aktionszentrale
Nordwest” in Soest. Ihr Leiter Wolfgang Nitsch (1931-
1986) war ganz personlich die Mitte der Aktivitaten.
Er motivierte viele zur Mitwirkung, und er unterstiitzte
die Gruppen. Aktionen waren das Kerngeschift. Es gab
Sammelaktionen von Haustir zu Haustir, den groRten
Ertrag an Spenden erbrachten aber die Basare, die vie-
le Hunderte von Ehrenamtlichen an sehr vielen Orten
durchfuihrten. Herausragende Termine hierfir waren
Advent und Weltlepratag.

Zu Beginn der 1970er Jahre gelang es Wolfgang Nitsch,
den Ministerprasidenten des Landes Nordrhein-Westfa-
len, Heinz Kihn, fir das Anliegen der Leprahilfe zu ge-
winnen. Das Land und an der Spitze der Ministerprasi-
dent begannen, die Griindung einer Stiftung Leprahilfe
Nordrhein-Westfalen vorzubereiten. Diese Bemuhungen
kamen bereits 1973 zum erfolgreichen Abschluss. Die
Stiftung Leprahilfe des Landes Nordrhein-Westfalen for-
dert seither mit jahrlichen Zuschiissen auf Antrag ein be-
stimmtes wechselndes Vorhaben. Fast jahrlich erhielten
DAHW-Projekte diese Forderung.

An der Grindung der Stiftung war das ein Jahr zuvor,
1972, entstandene Landeskuratorium Leprahilfe Nord-

rhein-Westfalen indirekt beteiligt. In dessen Satzung
finden sich Ziele, die die Satzung der Stiftung ein Jahr
spater aufgriff. Wolfgang Nitsch hatte sich in die Griin-
dung des Landeskuratoriums in grofRer Intensitat einge-
bracht. Bald gehorten, viele dank seiner Werbung, tiber
90 Personlichkeiten des Landes dem Landeskuratorium
an, unter ihnen zahlreiche Landrdte, Biirgermeister,
Oberbirgermeister.

Es war jederzeit klar, dass ein Oberbiirgermeister sich nur
gelegentlich einbringen kann. Fiir wichtig wurde gehal-
ten, dass Oberbirgermeister oder Landrate zum Beispiel
Schirmherrschaften fiir Aktionen oder sogar flr Aktions-
gruppen tbernahmen. Sie riefen zum Beispiel jahrlich zu
den Aktionen an den Weltlepratagen auf. Dies war von
offentlicher Wirksamkeit und gab den Akteurinnen und
Akteuren groflen Riickhalt.

Es gelang aber im Laufe der Zeit nicht, jahrliche Treffen
des Landeskuratoriums durchzufiihren, sondern es blieb
dabei, dass die Mitglieder des Landeskuratoriums jahrlich
Uber die Verwendung der Ertrage der Stiftung schriftlich
informiert wurden. Dies tibernahm der Geschaftsfiihrer
des Landeskuratoriums, anfanglich Wolfgang Nitsch in
Soest, spater das eine Zeit lang bestehende DAHW-Biiro
Bonn und schlieRlich das DAHW-Biiro Minster.

In der Nachfolge der Aktionszentrale Nordwest in Soest
wechselte das DAHW-Biro 1988, zwei Jahre nach dem
Tod von Wolfgang Nitsch, von Soest nach Munster. Hier
hatte das DAHW-Biro wechselnde Standorte. Seit 2017
befindet sich das DAHW-Biro Minster mit zwei Biiro-
raumen im Lepramuseum.
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Als 2018 abzusehen war, dass das Landeskuratorium
wegen des natirlichen Schwunds ohne Neustart bald
nicht mehr bestehen wiirde, nahm sich Franz Tonnes
im DAHW-Biro Minster als Geschaftsfihrer des Lan-
deskuratoriums vor, das Gremium am Leben zu halten
und wieder zu starken. In Abstimmung mit dem Ar-
beits- und Gesundheitsministerium in Dusseldorf — der
jeweilige Minister fiir Arbeit, Gesundheit und Soziales
ist Vorsitzender der Stiftung — suchte Franz Tonnes die
gangbaren Wege. Da das Landeskuratorium keinen Vor-
sitzenden mehr hatte, war unter den Mitgliedern ein
maoglicher Vorsitzender zu suchen. Der ehemalige Re-

Landeskuratorium
NORDRHEIN-WESTFALEN

zur Forderung der Leprahilfe

Schirmherr:
der Ministerprdsident
von Nordrhein-Westfalen

SATZUNG

Geschaftsfuhrung:

RDAHW

_ DEUTSCHES
AUSSATZIGEN-HILFSWERK E.V

BUro Bonn
Plittersdorfer Str. 204
5300 Bonn 2
Fernruf: 0228/361159
oder 0228/361169

gierungsprasident von Minster Herr Dr. Jérg Twenho-
ven erklarte sich zur Ubernahme des Amts bereit. Nach
Satzung beruft der Schirmherr des Landeskuratoriums,
der Ministerprasident des Landes, den Vorsitzenden.
So kam es, dass Ministerprasident Armin Laschet 2020
Herrn Dr. Twenhoven zum Vorsitzenden berief.

Nunmehr ist also das Landeskuratorium Leprahilfe Nord-
rhein-Westfalen wieder handlungsfahig. Da Herr Ton-
nes inzwischen in den Ruhestand wechselte, hat Herr
Manuel Koch, DAHW Wiirzburg, die zwischenzeitliche
Geschaftsfihrung ibernommen, solange bis die Wie-
derbesetzung der von Herrn Tonnes bekleideten Stelle
des DAHW-Biiros Munster im Lepramuseum erfolgt ist.

Ein Vorgesprach mit Interessierten an der Mitwirkung im
Landeskuratorium hatte schon am 25. Januar 2020 im
Lepramuseum stattgefunden. Die konstituierende Sit-
zung folgte schlieBlich am 13. September 2020, eben-
falls im Lepramuseum. Seit seiner Berufung nahm der
Vorsitzende, wie von der Satzung vorgesehen, interes-
sierte Mitglieder des Landeskuratoriums nach deren An-
trag auf. Das Landeskuratorium hat sich jahrliche Tref-
fen, am besten zweimal jahrlich, vorgenommen. Es ist
vorgesehen, in jahrlichen Veranstaltungen sowohl das
Landeskuratorium als auch die Stiftung und ihre Tatig-
keiten zu préasentieren und bekannter zu machen. Wenn
das Landeskuratorium durch Zuwachs an Mitgliedern
aus allen Landesteilen gesichert ist, kann es auf absehba-
re Zeit bestehen, wirken und fir die Leprahilfe werben.

Ralf Klotzer, Miinster

Satzung des Landeskuratoriums Leprahilfe Nordrhein-
Westfalen in der Fassung von 1983, Titel.
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Programm 2021

Veranstaltungen im Lepramuseum

Weitere Veranstaltungen werden
rechtzeitig bekanntgegeben.
Anderungen vorbehalten.

Weltlepratag 31.1.2021, 12 Uhr
Er6ffnung der Sonderausstellung
,Die Klapper 1986-2020

Ihr Erscheinungsbild im Wandel”

17. Marz 2021, 18 Uhr
Gertrudenmahl, Anmeldung erforderlich

30. April 2021, 17 Uhr
Mitgliederversammlung

12. Juni 2021
Kustodenausflug nach Hamm
und Beckum

3. Juli 2021, 10-17 Uhr
12. Kinderhauser Tagung
»Geschichte und Rezeption der Lepra”

4. September 2021, 16-24 Uhr
Nacht der Museen

12. September 2021, 11-18 Uhr
Tag des offenen Denkmals
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