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Tropenklima und Nervensystem
Zur Erzeugung der Tropen aus dem Geist der Neurasthenie

Betrachten wir nun die Wirkung des tropischen Klimas
speciell auf das Nervensystem! (Christian Rasch)

Die meisten Untersuchungen, die bislang zur Geschichte der tropischen Neurasthenie
erschienen sind, beschéaftigen sich mit der Frage nach den kolonialen Identitéts- und
Disziplinareffekten dieses Leidens. So hat Dane Kennedy in einem Aufsatz iiber die
Hochkonjunktur der ,,tropical neurasthenia* im britischen Kolonialdiskurs um 1900 die
Rede von diesem Leiden als Ausdruck einer tiefsitzenden Sorge um die kulturelle und
rassische Identitit weiBer Kolonisten in der Fremde und der Furcht vor , Hybridisierung*'
analysiert. Stark ritualisierte Hygienemalnahmen wie das Tragen von Tropenhelmen
hétten dem Schutz vor den angeblich nervenschédigenden Einfliissen des Klimas ebenso
gedient wie der sozialen, kulturellen und ethnischen Abgrenzung der Kolonisatoren von
den Kolonisierten.” Grundsitzlich #hnlich argumentiert auch der Medizinhistoriker
Warwick Anderson in Bezug auf Neurastheniediskurse im tropischen Norden Australiens
zu Beginn des 20. Jahrhunderts, die er als eine Form der Kultivierung von Weilheit
beschreibt.’ Fiir den Fall des deutschen Kolonialismus in Afrika hat Birthe Kundrus auf
den engen Zusammenhang zwischen der ,, Tropenneurasthenie®, der zeitgenodssischen
Akklimatisierungsdebatte und den Bemiihungen um die Bestimmung und Bewahrung
einer deutschen Identitit der Kolonisten in der (sub)tropischen Fremde hingewiesen.* Mit

w5

ihrem Begriff der ,,kolonialen Fremdgehens*” kniipft dabei auch an die er eher

verstreuten Bemerkungen Ann Laura Stolers zur tropischen Neurasthenie in Siidost-
Asien als ein Syndrom des going native an.®

Ich will die Bedeutung dieser Forschungsperspektive nicht in Frage stellen, mich
in diesem Kapitel aber auf einen anderen, scheinbar eher technischen Aspekt der
Wissenspoetik der ,,Tropenneurasthenie* konzentrieren, ndmlich die
Signifikantenkopplung von ,,Nerven* und ,,Tropen‘ in ihrem Namen. Was damit gemeint
ist, lasst sich gut anhand des Begriffs ,, Tropenneurasthenie* selbst erldutern. Dieser nahm
zum einen offensichtlich eine Tropikalisierung des aus der Metropole stammenden und
um die Jahrhundertwende bekanntlich sehr populdren Krankheitsbildes der
»Neurasthenie* vor. Linguistisch betrachtet, handelt es sich hier um ein
Determinativkompositum, bei dem der Begriff ,,tropisch* eine Spezialform der
Neurasthenie genauer bestimmt. Zum anderen aber war diese Signifikantenverbindung
auch in umgekehrter Richtung wirksam, namlich als Bestimmung der ,,Tropen* als Raum

! Kennedy, ,,Climatic Anxieties*, S. 132.

* Kennedy, ,,Climatic Anxieties*, S. 131.

3 Anderson, The Cultivation of Whiteness, S. 117-124.

* Kundrus, Moderne Imperialisten, S. 162-73, dhnlich auch Bruchhagen, ,,Sind die ‘Primitiven’ gesiinder?*,
S. 45f.

5 Kundrus, Moderne Imperialisten, S. 162.

6 Stoler, Carnal Knowledge, S. 66f.

83



nervoser Schwichezustinde und des Pathologischen durch Begriff und Konzept der
Neurasthenie. Die Rede von der ,,Tropenneurasthenie® war mit anderen Worten auch eine
Konstruktionsweise der Tropen selbst. Die zentrale Uberlegung dieses Kapitels lautet,
dass die ,,Tropenneurasthenie* zur Erzeugung der Tropen als Raum des Pathologischen
aus zwei Griinden besonders gut in der Lage war: zum einen, weil sie medizinisch vor
allem auf das tropische ,,Klima“ zuriickgefiihrt wurde und damit auf eine Ursache, die
allgegenwiértig und unausweichlich erschien; und zum anderen, weil sie mit dem
,Nervensystem* ein Organ betraf, das als Konversionsort verschiedenster auf den Korper
einwirkender Reize und Einfliisse verstanden wurde und damit in besonderer Weise als
Rezeptionsorgan und Projektionsmedium einer imagindren Gesamtheit ,,der Tropen* zu
dienen konnte. Ohne ein bestimmtes, im 19. Jahrhundert entstandenes Wissen vom
Nervensystem und seiner Funktionsweise hitte es die Tropenneurasthenie kaum gegeben,
ganz unabhingig vom kolonialen Nutzen ihren Identitits- und Disziplinareftekte.

Einen Einblick in die Wissenspoetik der ,, Tropenneurasthenie soll zunichst ein
literarischer Text geben, der sich fiir medizinische Erklarungen tropischer Nervenleiden
kaum zu interessieren scheint, der niederldndische Kolonialroman Die stille Kraft (1900)
von Louis Couperus. Die zweifellos betrdchtlichen Unterschiede zwischen dem
deutschen und dem niederldndischen Kolonialdiskurs sind in diesem Fall von geringerer
Bedeutung, denn das wissenspoetische Prinzip einer Erzeugung des Fremden aus dem
Geist der Neurasthenie kommt in diesem Roman in durchaus dhnlicher Weise zum
Tragen wie in medizinischen Texten zur tropischen Nervenschwiche, deutscher ebenso
wie niederldndischer Provenienz. Die neurasthenische Tropikalitét der Jahrhundertwende
war ein internationales Phdnomen. Und das hatte zweifellos auch damit zu tun, dass es zu
dieser Zeit aus medizinischer Sicht — von einer Beeintrdchtigung der ,,Nerven* einmal
abgesehen — , immer weniger Griinde gab, das Klima iiberhaupt fiir eine
selbstverstiandliche Bedrohung der weilen Gesundheit in den Tropen zu halten.

Die stille Kraft der Nerven

Zusammen mit dem international bekannteren Max Havelaar (1860) von Multatuli
(Eduard Douwes Dekker) ist Die stille Kraft (1900) von Louis Couperus (1863-1923) der
wohl beriihmteste Kolonialroman der niederlandischen Literaturgeschichte. Stilistisch vor
allem dem Symbolismus und der Dekadenzésthetik des fin de siecle verpflichtet, erzahlt
der Text vom allmihlichen Niedergang des Kolonialbeamten Otto van Oudijck und dem
Zerfall seiner Familie im mitteljavanischen Regierungsbezirk Laboewangi. Van Oudijck
ist dort als ,,Resident* tétig, d.h. als hochster regionaler Verwaltungsbeamter und damit
dem javanischen ,,Regenten‘ Soenario gegeniiber weisungsberechtigt. Bestrebt seine
Karriere voranzutreiben, setzt Van Oudijck sich mit selbstgewisser Arroganz iiber die
von ihm als abergldubisch betrachteten Riten und Gebriauche der javanischen
Bevolkerung und die Interessen des in seinen Augen ,,degenerierten und ,,fanatischen®
javanischen Adeligen Soenario hinweg.’ Geriichte iiber politische Intrigen und eine
bevorstehende Revolte der einheimischen Bevdlkerung ignoriert er ebenso wie anonyme
Hinweise auf aussereheliche Affaren seiner Ehefrau Léonie, einer in Indonesien

7 Couperus, De stille kracht (1900), S. 35 [Ubersetzungen der Romanzitate SB].
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geborenen Niederldnderin. Sein bald schon etwas pordseres Selbstvertrauen bekommt
tiefe Risse nach einem mysteridsen Vorfall im Badehaus der Residentenvilla, dessen
Schilderung Couperus’ erotisch freiziigigen Roman zeitgendssisch zu einem Skandal in
den Niederlanden machte. Im Mittelpunkt der Szene steht van Oudijcks ,,perverse®
Ehefrau Léonie, die wéihrend ihrer abendlichen Korperpflege zum Gegenstand einer
mysteriosen Besudelung wird: Beim Abtrocknen nach dem Sturzbad bemerkt sie iiberall
auf ihrem nackten Korper Spritzer einer rotbraunen Fliissigkeit, die an den Speichel der
Benutzer eines indonesischen Kautabaks (siri/) erinnert und wie aus unsichtbaren
Miindern von allen Seiten auf sie gespuckt wird. Nach diesem Vorfall kommt es zu
weiteren paranormalen Geschehnissen in der Residentenvilla wie der plotzlichen
Gelbfirbung eines Glases Whiskey und Steinschlag in geschlossenen Raumen.’ Van
Oudijck beginnt die Vorgédnge als Rache einer anonymen ,,stillen Kraft* fiir seine
iiberhebliche Amtsfiihrung und die niederlédndische Kolonisierung Javas insgesamt zu
verstehen. Er wird nun selbst zunehmend ,,abergldubisch®, entwickelt paranoide
Phantasien und fiihlt sich schlieBlich dem ,,Wahnsinn* nahe.!® Auch der Abriss des
unheimlichen Badehauses kann dem Spuk kein Ende bereiten, so dass Van Oudijck sich
zunéchst krank meldet und spéter seinen Posten in Laboewangi ganz aufgibt. Seine
Familie bricht auseinander und die ebenfalls tief verstorte Léonie zieht nach Paris, wo sie
dem Vernehmen nach ein Leben von ,,unaussprechlicher Verdorbenheit“!" fiihrt. Van
Oudijck selbst ldsst sich schlie8lich fern seiner niederldndischen Landsleute in der Nihe
des Provinzstdadtchens Garoet nieder, wo er mit einer jungen indonesischen Frau
zusammenlebt; ein Fall von “going native” also.

Diese knappe Inhaltsangabe ldsst zu Recht vermuten, dass Couperus’ Roman dem

“12 suzurechnen ist,

im deutschen Kontext kaum entwickelten Genre des ,,imperial gothic
zu dessen zentralen Merkmalen Patrick Brantlinger eine Unterminierung westlicher
Rationalitit durch orientalisch konnotierte Krifte des Okkulten und Ubernatiirlichen
zahlt. An moglichen medizinischen Erklarungen der Akklimatisierungsprobleme seiner
niederldndischen Protagonisten zeigt sich Couperus’ Roman dementsprechend auch
wenig interessiert, zumindest nicht auf der Oberfliche des Textes. Im Verhéltnis zu der
erzéhlerischen Ausformulierung der Ambivalenzen des kolonialen Begehrens und der
lustvoll-unanstidndigen Dekonstruktion des weilen mannlichen Helden, nimmt sich das in
der Stillen Kraft angespielte (tropen)medizinische Wissen tatsdchlich etwas profan und
unerheblich aus." Trotzdem zihlt die Poetik des Unheimlichen in Couperus’ Roman
gerade eine bestimmte transmedizinische Ausgestaltung des Nervenwissens der

Jahrhundertwende zu ihren wichtigsten Voraussetzungen. Die stille Kraft ist ein Text, der

¥ Couperus, De stille kracht, S. 26. Diese Beschreibung Léonies stammt vom auktorialen Erzihler des
Romans.

? Zu der Schilderung dieser Vorginge lieB Couperus sich durch Berichte iiber okkulte Praktiken und
telekinetische Phianomene im kolonialen Indonesien inspirieren. So soll es im Jahr 1831 im Haus des
stellvertretenden Residenten von Kessinger in Soemedang zu dhnlichen Spukerscheinungen gekommen sein
(Baudisch, Het probleem van de ‘stille kracht’, S. 146). Zum ‘Aberglauben’ im Kontext des
niederldndischen Kolonialismus vgl. Gouda, Dutch Culture Overseas, S. 166.

10 Couperus, De stille kracht, S. 189.

1 Couperus, De stille kracht, S. 215.

"2 Vgl. das Kapitel ,,Imperial Gothic. Atavism and the Occult in the British Adventure Novel* in Patrick
Brantlingers Studie Rule of Darkness, S. 227-253.

" Fiir eine umsichtige Analyse des Romans im Hinblick auf die Ambivalenz kolonialer Sexualititsdiskurse
siche Pattynama, ,,Secrets and Danger*.
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gerade das Geheimnisvollste und Unerklérlichste explizit macht und dafiir das
medizinisch Geldufige, nimlich die Wirkung des Klimas und der tropisch-kolonialen
Umgebung auf die Nerven der Européer, mystifiziert. Auch im niederldndischen
Kolonialdiskurs war um 1900 unabléssig die Rede von der schiadlichen und
erschlaffenden Wirkung des tropischen Klimas und ,,Milieus* auf die Nerven der
Européer.'* Niederlindische Tropenmediziner wie Christiaan Eijkman zihlten zu den

15 sprachen,

ersten, die um die Jahrhundertwende von einer ,,tropischen Neurasthenie
wihrend in der niederldndischen Kolonialliteratur dem deutschen ,,Tropenkoller*
dhnliche Zustinde der nervosen Erregung und andere Nervenleiden beschrieben
wurden.'® Louis Couperus selbst, der einen Teil seiner Kindheit in Indonesien verbrachte
und dort um die Jahreswende 1899/1900 auch den gréften Teil der Stillen Kraft schrieb,
schilderte in einem spéteren Reisebericht aus Java das tropische Klima als den ,,grof3ten
Feind”'” der Europier in diesen Breiten. Es untergrabe ,,die Gesundheit der arbeitenden
Europier, frisst an ihren Nerven, reibt die Krifte des Korpers und der Seele auf.”'® Im
Roman indes wird dieses Nervenwissen gerade verratselt und der direkten
Aufmerksamkeit entzogen, so dass eine ungreifbare ,,Atmosphire*'’ des Unheimlichen
entsteht, die literaturwissenschaftliche Interpreten der Stillen Kraft immer wieder
attestiert haben.

Wie diese transmedizinische Poetik des Unheimlichen funktioniert, I4sst sich am
Beispiel der ausfiihrlichen Schilderung der korperlichen und geistigen Verfassung Otto
van Oudijcks zeigen, die in einer der letzten Szenen des Romans durch die Augen Eva
Eldersmas, einer alten Freundin des Residenten, gegeben wird. Eva sucht Otto kurz vor
ihrer eigenen Riickkehr nach Europa in seiner neuen Unterkunft bei Garoet auf, wo sie
einem gebrochenen, frithzeitig gealterten Mann im tadellos gesteiften weillen
Tropenanzug begegnet. Vom Phénotyp her dhnelt Ottos Erscheinung genau den
Beschreibungen tropischer Neurastheniker, wie sie zur selben Zeit in der
tropenmedizinischen Fach- und Gebrauchsliteratur gegeben wurden. Aus dem ambitidsen
Kolonialbeamten ist mittlerweile ein kolonialer ,,Fremdgénger* (Kundrus) geworden,
sein Blick ist dumpf und interesselos und sein gelbliches Gesicht von tiefen Falten

«“2 wie es

durchzogen. An Ottos Hianden bemerkt Eva ein dauerndes ,,nervoses Zittern
zeitgenossisch zu den Symptomen der tropischen Neurasthenikern gezihlt wurde. Schon
aus gesundheitlichen Griinden, so vertraut der Tropeninvalide van Oudijck Eva an, kdnne

er Indonesien nicht mehr verlassen, da er das europdische ,,Klima“* nicht mehr vertrage:

'* Gouda, Dutch Culture Overseas, S. 147-156. Goudas Ausfiihrungen machen deutlich, dass die Bedeutung
des ,,Klimas* dabei oft ins Metaphorische spielte und auch das soziale, moralische und kulturelle Klima
umfassen konnte.

13 Eijkman, ,,Over Gezondheid en Ziekte in heete Gewesten (1898), S. 135. Vgl. orientierend F.G.H. van
Loon, ,,Het zenuwleiden der blanken in de tropen‘ (1927).

16 Vgl. Ten Dolle, ,,Tropenkolder in de Indische letteren*; Bel, ,,Van burgerman tot dolleman®.

v Couperus, Unter Javas Tropensonne (1926), S. 66.

'8 Couperus, Unter Javas Tropensonne, S. 182.

"% Verschiedene Interpreten haben von einer ,,Atmosphire* des Unheimlichen im Roman gesprochen, siche
Nieuwenhuys, Oost-Indische spiegel, S. 257; Beekman, Troubled Pleasures, S. 268 (Lau Beekmann kreiert
der Roman ,,an atmosphere of mystery that suggests that there lurks something greater than man, an
insinuation of danger.)

20 Couperus, De stille kracht, S. 218. Schon vorher ist im Roman verschiedentlich die Rede davon, dass Van
Oudijck ,,nerveus® und ,,zenuwachtig® werde (beide niederldndischen Begriffe sind mit dem deutschen Wort
,nervos® gleichbedeutend), vgl. S. 1251, 189-191, 207.
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,.Das Land hat mich iiberwiltigt, ich gehore ihm nun fiir immer zu.“*! Wihrend also die
Symptome van Oudijcks einem durchaus geldufigen Krankheitsbild der tropischen
Neurasthenie und Degeneration entsprechen, werden als deren eigentliche Ursache die
Wirkungen der ,,stillen Kraft* eingesetzt.

Bei genauerer Betrachtung zeigt sich, dass praktisch keiner der niederldndischen
Protagonistinnen und Protagonisten des Romans von Nervosititserscheinungen verschont
bleibt. Van Oudijcks notorisch untreue Ehefrau Léonie etwa ist keineswegs nur jene
gleichmiitig-ungeriihrte femme fatale, als die sie in der Sekundérliteratur oft beschrieben
worden ist.”> Die Besudelung im Badehaus 16st bei ihr vielmehr ein schweres

“Z aus und leitet auf spektakulire Weise ihre Hysterisierung ein. Als in

,,Nervenfieber
Indonesien geborene Niederldnderin [kreole] erscheint Léonie in ihrer trigen Sensualitét
zunichst vollkommen eins mit ihrer tropischen Umwelt und immun gegen alle
,Krankheit” und alles ,,Leiden”.** Nach dem Vorfall im Badehaus jedoch wird sie
zunehmend ,,nervos® und ,,hysterisch“25 — sie de-akklimatisiert sich gleichsam in den
Tropen, ihrer vormals natiirlichen Lebensumgebung, um schlieflich nach Europa zu
flichen. Eva Eldersma, einer von ,,spleen* und Malariaanfillen geplagten Wagner-
Enthusiastin mit grof3en Plinen fiir eine dsthetische verfeinerte Existenz in den Tropen,
wird das Spukgeschehen in der Residentenvilla zu einer ,,nervosen Obsession®.? Thr
Ehemann Onno schlieBlich, van Oudijcks iibereifriger Sekretér, reibt sich in der
,Nervenarbeit™ der kolonialen Verwaltungstitigkeit so sehr auf, dass er einen
Nervenkollaps erleidet und von seinem Arzt umgehend zuriick in die Niederlande
geschickt wird.?” Mitunter greift die eskalierende Nervenschwiche in der Stillen Kraft
auch ganz subjektlos Raum, dhnlich dem feuchten Nebel, der noch in die kleinsten Ritzen
von Eva Eldersmas Wohnung dringt und alles Kostbare verschimmeln lésst. ,,Es gab eine
Neurose im Haus®, lautet etwa eine Beschreibung der allgemeinen Stimmungslage in der
Residentenvilla nach Léonie Besudelung, die ganz in der Tradition der gothic novel eine
Behausung zum Sitz des Unheimlichen werden lasst.*®

Die stille Kraft ist ein komplexes Biindel von Nervengeschichten — ein
,Nervendiskurs“* im Sinne George Rousseaus — der mit zahlreichen Motiven der
metropolitanen und kolonialen Neurastheniekulturen der Jahrhundertwende in

Verbindung steht, von der kolonialen Paranoia und dem going native Van Oudijcks iiber

2 Couperus, De stille kracht, S. 219.

2 Vgl. Pattynama, ,,Secrets and DangerV, S. 93f.; Gouda, Dutch Culture Overseas, S. 150; Bel, ,,De
Indische Roman®, S. 199. Beekman bezeichnet die Besudelung Léonies als eine lediglich ,,oberfldchliche
Verunreinigung®, die leicht abzuwaschen sei und deshalb darauf hinweise, dass die Protagonistin unter dem
Vorfall nicht wirklich zu leiden habe (Troubled Pleasures, S. 274). Im Roman heifit es allerdings, dass die
roten Spritzer sich in Léonies ,,Mark fressen* und eine ,,Aufldsung ihrer Seele vorantreiben (De stille
kracht, S. 215).

» Couperus, De stille kracht, S. 172.

# Couperus, De stille kracht, S. 18f.

**Vgl. Couperus, De stille kracht, S. 197-199, 213. Zu Léonies insgesamt schlechter werdender korperlicher
und psychischer Verfassung vgl. auch S. 183, 189, 215.

2 Couperus, De stille kracht, S. 179, sowie S. 177-179 insgesamt. Zu Evas ,,spleen” und Malariafiebern
siche S. 136-140, 148, 156, 208.

2 Couperus, De stille kracht, S. 40, 207.

¥ Couperus, De stille kracht, S. 191. Vgl. auch die verallgemeinernden Bemerkung iiber die zunehmende
Nervenschwiche ,,des‘ niederldndischen Kolonisten in Indonesien auf S. 212.

» Rousseau, Nervous Acts, S. 257. Rousseau definiert einen ,,nervous discourse® dort als ,,Netzwerk
widerspriichlicher Erzdhlungen®, die sich in einem bestimmten kulturhistorischen Kontext im Zeichen der
,.Nerven iiberschneiden.
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verschiedene Spielarten der Hysterie (Léonie und Eva) bis hin zu Diskursen iiber die
Unvertrdglichkeit des tropischen Klimas (Onno Eldersma). Couperus’ Roman nun zitiert
diese Nervenleiden nicht einfach, um ihnen mit der ,,stillen Kraft” eine neue Ursache zu
geben, er gebraucht sie auch — und das ist hier entscheidend —, um auf unterschwellige
Weise den Eindruck einer imagindren Einheit dieser Kraft zu erzeugen. Indem némlich
all die verschiedenen Nervengeschichten des Romans sich in den ebenso unspezifisch
wie regelmaBig im Text verstreuten Adjektiven ,,nerveus® und ,,zenuwachtig®
iiberschneiden, entsteht auf subkutane und um so suggestivere Weise der Endruck, dass
auch zwischen all den verstdrenden Einfliissen auf die niederldndische Existenz in den
kolonialen Tropen ein tieferer, im Dunkeln bleibender Zusammenhang bestehen miisse.
Es ist eben diese geheimnisvolle Einheit der ,,stillen Kraft“, die der verstockte Rationalist
Otto van Oudijck sich lange zu akzeptieren weigert. Immer wieder und mit wachsender
Verzweiflung versucht er den wahren Charakter der verzehrenden Einfliisse auf ,,Korper,
Seele, Leben der Europier*® zu ergriinden, mit den sich Java der niederldndischen
Kolonisierung zu widersetzen scheint. Die eigentliche Ursache, so sinniert der Resident,
konne in der erschlaffenden Wirkung des schwiilen Klimas liegen, im bedrohlichen
vulkanischen Untergrund der Insel oder der ratselhaften Psyche der stets untertanig
lachelnden Javaner, die ihr Ressentiment hinter Hoflichkeitsgesten verbergen. Allméhlich
erkennen zu miissen, dass all diese fiir sich genommen vielleicht erklérlichen Einfliisse
»zusammenkamen in einer Kraft, die gegen ihn arbeitete* und die um so ,,stirker war, je
tiefer sie verborgen blieb**!, bringt Van Oudijck fast um den Verstand und zwingt ihn in
jene Position der erschopften Demut, in der Eva ihn zum Schluss antriftt. In
wissenspoetischer und semiotischer Hinsicht freilich ldsst sich durchaus sagen, was die
eigentliche ,,stille Kraft* des Romans darstellt: die ununterbrochene und beildufige Rede
von den ,,Nerven* der Kolonisten selbst, die fast alles bedeuten und zugleich alles
miteinander verbinden kann. Zwischen dem namenlosen ,,Das ...“ der ,,stillen Kraft*,
dem letzten Wort des Romans, und dem ungreifbaren ,,Es* der Neurose in der
Residentenvilla besteht so ein direkter Zusammenhang.**

Regulierung und Uberlastung

Verglichen mit ihrer unterschwelligen Wirkung in der Stillen Kraft war die Nervenrede
der deutschen Tropenmedizin zur selben Zeit relativ laut und schwer zu iiberhren. Thr
wissenspoetische Funktion allerdings, die Zusammenfiihrung einer Fiille von Symptomen
und Atiologien unter einem Namen des Fremden und Bedrohlichen, ist durchaus mit
Couperus’ Roman vergleichbar: Das Korrespondenzverhiltnis von Nerven und ,,stiller
Kraft”“ im Roman entspricht demjenigen von Nervensystem und ,,Tropen‘ bzw.

,» Lropenklima‘® in der zeitgendssischen Medizin. Und hinsichtlich ihrer geringen Spezifik
und eher beildufigen Vieldeutigkeit dhnelt die Nervenrede in den tropenmedizinischen
Texten derjenigen in der Stillen Kraft. Obgleich namlich die Tropenmediziner, wie im
vorigen Kapitel schon geschildert, die tropische Neurasthenie fiir eines der wichtigsten

30 Couperus, De stille kracht, S. 225.

3 Couperus, De stille kracht, S. 115.

*2In der letzten Szene der Stille Kraft wird Otto van Oudijck ohne es zu bemerken nachts aus einem
Pilgerzug von einem ,,weilen Hadschi angeblickt. Grinsend betrachtet dieser den Mann, der, so sehr er sich
auch bemiiht hatte, “schwicher gewesen war als Das ...” (Couperus, De stille kracht, S. 226).
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Phinomene ihres Fachgebietes hielten, ist um die Jahrhundertwende, ganz anders als
etwa bei der Malaria, keine einzige Monographie entstanden, die dieses Krankheitsbild
néher eingegrenzt oder mit einiger Verbindlichkeit definiert hitte. Typische
Erscheinungsformen des recht diffusen Wissens von der Tropenneurasthenie waren
vielmehr die beildufige Bemerkung in einem etwas anderen Zusammenhang, wie sie in
Albert Plehns Vortrag iiber ,,Hirnstérungen in den Tropen‘ zu beobachten ist, oder
langere Ausfithrungen iiber die Schwéchung der Nerven in Beitrdgen zur
Akklimatisierungsfrage. Die ,, Tropenneurasthenie* war mit anderen Worten ein
weitverzweigter, gleichsam rhizomatischer Diskurs mit gro3en Erkldrungspotential in
den unterschiedlichsten Zusammenhéngen. Dennoch erscheint Dane Kennedys
Bemerkung, es habe sich bei der ,,tropical neurasthenia® um eine tropenmedizinische
Restkategorie und ,,bequemen Ablageort“*® fiir alle schwer zu erklirenden und
klassifizierenden Leiden gehandelt, als nicht ganz zutreffend. Eher kdnnte man von einer
Art ‘Grundrauschen’ der Tropenpathologie sprechen, einer unhintergehbaren
Beeintrachtigung der weilen Gesundheit in den Tropen, die den neurasthenischen
,Boden* darstellte, aus dem und auf dem sich alle weiteren Krankheiten und
Geistesstorungen entwickeln konnten.** Die Ansicht, dass ,jeder Européer infolge der
Klimawirkung [in den Tropen] an seinem Nervensystem Schaden leidet, auch ohne

«35 war zwischen 1900 und 1915 ein unumstrittener Grundsatz

vorgingige Erkrankung
der Tropenmedizin. Im historischen Riickblick auf das Krankheitsbild der

Tropenneurasthenie stellte der deutsche Tropenarzt Poleck 1924 zutreffend fest, in den
letzten zwanzig Jahren habe unter seinen Fachkollegen das ,,Dogma einer unbedingten
«36

speziellen Gefiahrdung des Nervensystems durch das Tropenklima“™ gegolten. Wer die
einschldgigen tropenmedizinischen Texte liest, kann kaum zu keiner anderen
Einschédtzung kommen.

Entsprechend den verschiedenen Dimensionen des Klimas wie Temperatur,
Luftfeuchtigkeit und Strahlungsintensitit gab es eine ganze Reihe von Moglichkeiten,
sich diese Gefdhrdung des Nervensystems vorzustellen. Vielen Fachleuten galt die
tropischen Temperaturen als Hauptursache des Leidens und zwar nicht nur deren Hohe
sondern auch ihre geringen Schwankungen im Jahresverlauf. So hob der zwischen 1877
und 1881 in Siidost-Asien tétige Internist Botho Scheube die andauernde Hitze und ,,das
Fehlen der tonisirenden Einwirkung des Wechsels der Jahreszeiten als ,,wirksamsten
Faktor* der schidlichen ,,Einwirkung des Tropenklimas auf das Nervensystem* hervor.*’
Sein Kollege Emil Steudel, damals Generaloberst und Medizinalreferent fiir die
Schutzgebiete im Auswirtigen Amt, erklédrte auf dem Kolonialkongress von 1910, dass
jahreszeitbedingte Temperaturunterschiede zur ,,Stdhlung unseres Korpers, zur Erhaltung
seiner nervosen Energie unbedingt notig seien.*® Er wisse aus eigener Erfahrung, dass

¥ Kennedy, ,,Climatic Anxieties*, S. 123. Kennedy spricht auf Englisch von der tropischen Neurasthenie als
einem ,,convenient repository* des medizinischen Wissens.

* Die Metapher des neurasthenischen “Bodens” gebrauchen u.a. Monkeméller, ,,Die forensische Bedeutung
der Neurasthenie®, S. 347; Schiitte, ,,Atiologe®, S. 700; Strassmann, ,, Tropische Psychose®, S. 18; Déubler,
Diskussionsbeitrag zur Akklimatisierungsfrage auf dem Kolonialkongress 1910, S. 337 und Werner,
,Geisteskrankheiten®, S. 689.

** Daubler, Diskussionsbeitrag zur Akklimatisierungsfrage auf dem Kolonialkongress 1910, S. 337.

36 Poleck, ,» Tropenneurasthenie, S. 191.

37 Scheube, Tropenklima, S. 8

* Steudel, Diskussionsbeitrag zur Akklimatisierungsfrage auf dem Kolonialkongress 1910, S. 327.
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,viele Offiziere, welche frither ruhmvoll bei der ErschlieBung der Schutzgebiete
mitgewirkt haben, Beamte, welche mit Stolz auf ihre kolonisatorischen Erfolge
zurilickblicken konnen, als schwere Neurastheniker® nach Deutschland zuriickkehrten.
Zur Erklarung wies er darauf hin, dass der Unterschied zwischen dem hochsten und
niedrigsten Monatsmittel der Aulentemperatur in Berlin 18,8 Grad Celsius betrage, in
Daressalam aber nur 5,0.*° In solchen Bemerkungen klingt eine lange Imaginations- und
Diskursgeschichte der Tropen als Zone der monotonen Warme und Erschlaffung mit, der
die kulturforderliche Kilte und die stirkende Wirkung des Mangels in der geméaBigten
Klimazone Europas gegeniibergestellt wurden.* Andere Erkldrungsansitze betonten die
besonderen Effekte der tropischen Sonnenstrahlung auf das Nervensystem von
Européern. So sprach der amerikanische Militdrarzt Charles E. Woodruff von einer
zerstorerischen photochemischen Wirkung der ultravioletten Sonnenstrahlung auf das
,Nervenplasma“ von Europdern und bezeichnete es als ,,sehr wahrscheinlich, dass jeder
[WeiBe] der mehr als ein Jahr in den Tropen lebt, neurasthenisch wird.“*' In der
deutschen Tropenmedizin fanden diese Thesen zwar keine Verbreitung, doch auch am
Hamburger Institut fiir Schiffs- und Tropenhygiene wurden durch einen Dr. P. Schmidt
Experimente zur die Durchlédssigkeit der Haut und des Schéadelknochens von ,,Negern*
und Weilen fiir tropische Warmestrahlung angestellt. Schmidt hielt es fiir denkbar, dass
eine Bestrahlung durch die Tropensonne bei ,,dazu Disponierten chronische
Entziindungszustédnde der Hirnsubstanz und der Hirnhdute* erzeugen konne und riet
Weilen in den Tropen deshalb nachdriicklich zum Tragen von Tropenhelmen oder
breitrandigen Hiiten.** Schmidts Regensburger Kollege Karl D4ubler hingegen, der die
Akklimatisierungsfahigkeit von Weilen in den Tropen ebenfalls sehr skeptisch beurteilte,
ging von einer permanenten ,,Gehirnzellenreizung* der in diesen Breitengraden lebenden
Weillen aus, die zu ,,motorischen Erregungsstorungen® fiihren konne. Als eine der
Ursachen nannte Daubler die ,,elektrische Spannung der schwiilen Tropenluft“.** Auch
psychische Ursachen der Tropenneurasthenie wurden in der Fachliteratur regelméfig
erwiahnt, allerdings eher als zusétzliche Faktoren denn als ihr eigentlicher Grund.
Genannt wurden etwa ,,gemiitliche Depressionen“** infolge enttiuschter Erwartungen an
das Kolonialleben, Arger der Européer iiber die ,,Indolenz der Eingeborenen”*’ sowie die
sprichwortlichen ,,Exzesse in baccho et venere“*®. Der ,,Nervendiskurs® der deutschen

* Steudel, Diskussionsbeitrag auf dem Kolonialkongress 1910, S. 326. Der publizierten Fassung der
Diskussion im Anschluss an den Vortrag de Privatdozenten P. Schmidt {iber ,,Die Wirkung der tropischen
Sonnenstrahlung auf den Européer* ist auch eine Tabelle beigefiigt, in der Steudel weitere Temperaturmittel
in verschiedenen afrikanischen Héhenlagen miteinander vergleicht.

40 Zur Geschichte dieses Topos vgl. Harrison, ,,The Tender Frame of Man’: Disease, Climate, and Racial
Difference in India and the West-Indies, 1760-1860%, insbesondere S. 791f.

*! Charles E. Woodruff, The Effects of Tropical Light on White Men, New York 1905, S. 195 (zit. in
Kennedy, ,,Climatic Anxieties®, S. 121. Zur Rezeption von Woodruffs Thesen in der englischspachigen
Tropenmedizin vgl. Kennedy, ,,Climatic Anxieties“, S. 121-132 und Anderson, Cultivation of Whiteness,
85f., 114, 118. Im Archiv fiir Schiffs- und Tropenhygiene wurde Woodruffs Studie von Carl Mense eher
spottisch besprochen und festgestellt, der Autor konne mit seinen Thesen kaum auf ,,allgemeine
Zustimmung® rechnen (4fSTH 10, 1906, Nr. 2, S. 74).

* Schmidt, ,,Die Wirkung der tropischen Sonnenbestrahlung auf den Européer®, S. 320. Vgl. hierzu die
Zusammenfassung von Schmidts Experimenten bei Steudel, ,,Die Kraft der tropischen Sonne®, S. 244.

“ Daubler, ,,Die Wirkung des Tropenklimas auf das Nervensystem®, S. 293.

“A. Plehn, ,,Hirnstérungen in den heiflen Landern®, S. 254.

4> Scheube, T ropenklima, S. 8.

* Van Brero, ,,Nerven- und Geisteskrankheiten®, S. 211.
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Tropenmedizin um 1900 war nicht weniger vielfdltig und vieldeutig als derjenige der
Stillen Kraft und lésst sich auch deshalb kaum biindig zusammenzufassen.

Die entscheidende Frage nun ist, wie und warum es {iberhaupt méglich war, so
viele verschiedenen Ursachen zur Atiologie eines Leidens zusammenzufiihren.
Zweifellos war dabei die koloniale Notwendigkeit von Bedeutung, weile von schwarzen
Korpern zu unterscheiden, sie als besonders empfindlich darzustellen und entsprechend
hygienisch disziplinieren zu kdnnen. Moglich gewesen wére dies jedoch nicht ohne ein
bestimmtes Wissen vom Nervensystem als Konversionsort verschiedenster innerer und
duBerer Reiz des menschlichen Organismus, das im Wesentlichem im 19. Jahrhundert
entwickelt wurde und auch entscheidend zum Aufstieg der Neurasthenie als
paradigmatischem Zivilisationsleiden in der kolonialen Metropole zur selben Zeit beitrug.

Die Genealogie dieses Wissens lassen sich gut erschliefen anhand eines Vortrags
zur Akklimatisierungsfrage, den der schon erwihnte Oberstabsarzt beim Kommando der
Schutztruppen Professor Emil Steudel im Jahr 1908 vor der Berliner Abteilung der
Deutschen Kolonial-Gesellschaft gehalten hat.*’ |, Kann der Deutsche sich in den Tropen
akklimatisieren?“, lautete der Titel seines Referats und Steudels Antwort auf diese
vieldiskutierte Frage war durchaus nicht besonders optimistisch. Eine vollkommene
Akklimatisation zumindest im tropischen Niederungsklima sei nicht moglich, so der zu
diesem Zeitpunkt ranghdchste Experte des Auswértigen Amtes fiir Fragen der
Tropentauglichkeit und tropischen Invaliditit. Bei der bakteriologischen Erforschung und
Bekdmpfung der Malaria seien zwar wichtige Erfolge zu verzeichnen, dennoch kdnne
kaum ein Europdéer fiir lingere Zeit im tropischen Niederungsklima leben, ohne eine
schlieBlich kaum mehr heilbare Nervenschwiche zu entwickeln. Der englische
Unterstaatssekretér fiir die Kolonien, Mr. Churchill, bezweifle zu Recht, ,,dass der weille
Mann 10-12 Jahre [in Aquatorialafrika] leben kann, ohne in seinen Nerven und
physischen Kriften herunterzukommen.*®

In Steudels Vortrag verbinden sich géngige Topoi der Degenerationsangst und
Furcht vor einer tropischen Hybridisierung der Deutschen mit einem durchaus
avancierten Wissen von der Funktionsweise des Nervensystems. So begriindete der
Mediziner seine Ansicht, dass das tropische Klima schon ,,an und fiir sich* eine
unglinstige Wirkung auf den Korper habe, mit den vielen kleinen oder grof3eren
Anpassungsleistungen, die das Zentralnervensystem (Gehirn und Riickenmark) in den
Tropen zu vollbringen habe:

Die Wérmeabgabe und damit die Festhaltung der fiir unseren Korper notwendig konstanten
Temperatur von etwa 36.5 Grad ist im tropischen Klima erschwert. Es miissen die
Schweifidriisen dauernd in angestrengte Tatigkeit treten, um durch Wasserverdunstung an der
Korperoberfliche die Warmeabgabe zu erleichtern. Die verdunstete Korperfliissigkeit muss
wieder ersetzt werden; das Herz, welches die Fliissigkeitsmenge in dem bald stark gefiillten,
bald halbleeren Blutgefdf3system in steter Bewegung halten muss, ermiidet unter dieser
gesteigerten Arbeit. Auch das Verdauungssystem leidet unter der unregelméafigen

47 Steudel, zuvor in Deutsch-Ostafrika titig, war zu dieser Zeit Leiter des Medizinalreferates fiir die
Schutzgebiete im Auswirtigen Amt (1902-1914). Diese Dienststelle war u.a. betraut mit der Auswertung
und Publikation der aus den Kolonien eintreffenden medizinischen Statistiken und Medizinalberichte und
verantwortlich fiir die Erstellung von Gutachten und Richtlinien zur Priifung der Tropentauglichkeit (vgl.
Eckart, Medizin und Kolonialimperialismus, S. 115f.).

48 Steudel, ,,Kann der Deutsche ..., S. 21.
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Wasserentziehung. Kurz eine ganze Reihe unserer Krperorgane hat eine vermehrte Arbeit zu
leisten, wihrend andere Organe, z.B. die Schleimhéute der oberen Luftwege und der Nieren
entlastet sind. Diese unregelmiBige Arbeitsverteilung auf die einzelnen Organe unseres
Korpers ist aber auch auf unser Zentralnervensystem von erheblichem Einfluss; in ihm laufen
ja durch die Nerven von allen Organen die Fiden zusammen, welche einen
zweckentsprechenden Ausgleich der Tétigkeit der einzelnen Organe zum Nutzen des
Gesamtorganismus herbeifithren. In dem Gehirn miissen wir uns den Sitz des
Regulierungszentrums fiir die Tétigkeit der einzelnen Organe denken, und dass diese
Regulierung bei der ungleichméBigen Inanspruchnahme des einzelnen Organe in den Tropen
eine besonders schwierige ist, ldsst sich wohl verstehen. So diirfte es zu erklaren sein, dass
von allen Organen in den Tropen wohl am hiufigsten das Zentralnervensystem Not leidet. *

Steudels Argumentation in dieser Passage ist steuerungstheoretisch bzw. kybernetisch
avant la lettre. Wenn er hier von einer besonderen Belastung des Zentralnervensystems
spricht, dann durchaus nicht im Sinne einer allméhlichen mechanischen ‘Erschlaffung’
imagindrer Nervenstringe, wie es eine dltere Auffassung der Nervenfasern als ‘Sehnen’
nahelegte.50 Die Nerven-,,Faden®, deren Funktion hier erortert wird, sind vielmehr mit
Datenkanélen zu vergleichen, die der Informationsvermittlung zwischen den Organen
und dem ,,Regulierungszentrum® im Gehirn dienen. Entscheidend fiir die besondere
,Not“ des Nervensystems ,,in den Tropen® ist der Umstand, dass diese
Regulierungsleistung auf einer anderen Ebene und mit anderen Mitteln erfolgt, als die
Aktivititen der einzelnen Organe selbst; sonst wire ndmlich nicht zu verstehen, warum
auch eine verminderte Inanspruchnahme einzelner Korperfunktionen und Organe zu einer
insgesamt erhohten Gesamtbelastung des Nervensystems beitragen kann.

Steudels Metapher der zusammenlaufenden ,,Faden‘ weist direkt zuriick zu den
Anfingen der Wissensfigur des Nervensystems etwa hundert Jahre zuvor. Im deutschen
Sprachraum war es, wie zuletzt etwa Albrecht Koschorke gezeigt hat, vor allem der
Hallenser Nervenarzt und Physiologe Johann Christian Reil (1759-1813), der um 1800
im Kontext der romantischen Medizin die Vorstellung einer operativen Geschlossenheit
des Nervensystems herauszuarbeiten begann. Fiir Reil war das Nervensystem das
einigende ,,Band des Organismus und damit in seiner Bedeutung iiber dem Blutkreislauf
und dem Siftehaushalt des Korpers anzusiedeln. In seinem Lehrbuch Uber die
Erkenntnifs und Cur der Fieber entwickelte Reil die Theorie, dass das Nervensystem das
,Leben“ des Gesamtorganismus durch die Verbindung der verschiedenen Organe,
Zellgewebe und Membranen miteinander garantiere:

Ein Thier ist ein Aggregat isolierter, zum Theil heterogener Organe, die durch Zellgewebe
und Bénder mechanisch zusammengekniipft sind. Das Gefa3system verbindet sie ndher,
indem es sie alle erndhrt. Doch scheint dieser Einfluss blof3 physisch, und in Ansehung der
Organe, die erndhrt werden, ortlich zu sein. Das Nervensystem ist eigentlich das Band,
welches sie thierisch bindet, sie in wechselseitige Beziehungen stellt, ihre Mitleidenschaft und
Associationen griindet, und sie harmonisch in ein Ganzes verkniipft, dass sie gemeinschaftlich
zu einem Zwecke wiirken miissen. Das Gehirn ist im Nervensystem gleichsam der
Brennpunct, wo alle Nerventitigkeiten zusammenflie3en, und von wo aus sie wieder
reflectiert werden. '

4 Steudel, ,,Kann der Deutsche ...« S. 7f. [Kursivierung SB].

%0 Zum Verstindnis der Nerven als Sehne und der damit verbundenen Motivik der Anspannung und
Erschlaffung vgl. Radkau, Zeitalter der Nervositdt, 28ff. und Sarasin, Reizbare Maschinen, 345ff.
> Reil, Uber die Erkenntnis und Cur der Fieber (Bd. 4, 1802), S. 271.
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Auf welche mehr als ,,mechanische” Weise das Nervensystem die Organe des Korpers
miteinander verkniipfte, war fiir Reil durchaus unklar, wie er selber einrdumte;
wahrscheinlich geschehe dies durch einen ,,chemischen Prozess* im Stoffwechsel der
Nerven.*? Durch ihre verbindende Funktion entstehe jedenfalls das, was Reil das
,Gemeingefiihl“ des Korpers nannte, d.h. der Eindruck des Zusammenhangs, der die
materielle Grundlage fiir das Selbstbewusstsein der menschlichen Seele darstelle. ,,Sie
[die Seele] stellt sich ihren Korper als ihr Eigentum durchs Gemeingefiihl, und endlich
ithren dufleren Zustand, nemlich [sic] ihre und ihres Korpers Verbindung mit der Welt
durch den duBeren Sinn vor.«>®

Fiir Albrecht Koschorke sind Reils Ansichten Ausdruck eines grundlegenden
Wandels der medizinischen Episteme im 18. Jahrhundert, der einen Wechsel vom
humoralpathologischen ,,Behéltniskorper zu einem zentralnervosen ,,Systemkorper
bedeutete.”* So gingen die humoralpathologischen Lehren vorangegangener Jahrhunderte
von einer inneren Durchléssigkeit des Korpers und seiner generellen Offenheit der
Umgebung gegeniiber aus. Durch Ausdiinstungen, Inhalationen und seinen eigenen
Séftehaushalts stand der humoralpathologische Korper letztlich mit dem ,,Chemismus des
gesamten Kosmos* in Verbindung. Die Temperamentenlehre unterstellte mehr oder
weniger direkte Einflussverhiltnisse der Himmelskorper, Jahreszeiten und vier Elemente
der AuBlenwelt (Feuer, Luft, Wasser, Erde) auf die verschiedenen organischen
Bestandteile des menschlichen Kdrper, wobei dieser ,,Einfluss® wortlich zu verstehen
war, als ,,materieller Influxus“ der Umgebung auf den Organismus.” Der Wechsel von
diesem humoralpathologischen Gefdakorper zum zentralnervésen Systemkorper, so
Koschorke, war bestimmt von einer operativen und funktionellen ,,SchlieBung des
Korpers* gegen die vielfdltigen Einwirkungen direkter Umwelteinfliisse. An ihre Stellen
trat die Prinzipien einer immanenten Steuerung der Koérpervorgénge und der
Selbstregulation, die es erlaubten ,,die Okonomie eines geschlossenen, sich gegen direkte
Umwelteinfliisse autonom setzenden Systems ‘Korper’ zu denken.*>® Den funktionalen
Zusammenbhalt dieses Systemkdrpers stellte das netzwerkartig aufgefiacherte
Nervensystem dar, das ,,Mitleidenschaft und Associationen* (Reil) der teilautonomen
Organe ermoglichte.

Bei Reil zeichnet sich eine Gegeniiberstellung von Nervensystem und Umwelt,
,Gemeingefiihl“ und ,,auBerer Welt“ ab, die Koschorke aus guten Griinden mit
systemtheoretischen Begriffen beschreibt. Eine Selbstreizung des neurozerebralen
Apparats, so Koschorke, sei moglich, ,,weil das Nervensystem einerseits umweltoffen ist
(durch die Sinne), andererseits als geschlossenes, ndmlich autoreferentielles System
operiert“”’, d.h. auf der Basis operativer Geschlossenheit. Im Unterschied zum
humoralpathologischen Gefd3korper, der in eine Vielzahl spezifischer und direkter
Wechselbeziehungen zwischen Umwelteinfliissen und Korpersiften zergliedert war,
stellte der neuronale Systemkorper eine funktional integrierte Einheit dar. Nur so konnte
er wiederum auch seine Umwelt auf neuer Basis entstehen lassen, ndmlich als die diffuse

32 Reil, Uber die Erkenntnis und Cur der Fieber (4), S. 18ff.
3 Reil, Uber die Erkenntnis und Cur der Fieber (4), S. 29f.
* Koschorke, ,,Poiesis des Leibes®, S. 259 und 262.

%% Koschorke, ,,Poiesis des Leibes, S. 260.

56 Koschorke, ,,Poiesis des Leibes®, S. 261.

" Koschorke, ,,Poiesis des Leibes®, S. 268.
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Einheit und Summe der auf das Nervensystem wirkenden Reize. Es ist deshalb sicher
kein Zufall, dass Johann Christian Reil auch einer der ersten Mediziner im deutschen
Sprachraum war, der Nervenleiden als ‘Zivilisationskrankheiten’ konzipierte und damit
ein ganzes Ensemble von Lebensbedingungen — die moderne ,,Kultur® — in ihrer Wirkung
auf das Nervensystem kalkulierte. Der Medizinhistoriker Volker Roelcke hat zu diesem
Thema treffend festgestellt, dass die spekulative Neurophysiologie Reils um 1800 ,,die
Interaktion von ‘Cultur’ und Nervensystem* erst denkbar gemacht habe.’® Roelcke deutet
diesen Zusammenhang vor allem sozialhistorisch aus, aber er hat auch eine wichtige
epistemische Dimension: Weil das Nervensystem als zentraler ,,Ort der Vermittlung“*
zwischen verschiedenen sozialen und kulturellen Einwirkungen einerseits und
korperlichen Funktionsstérungen und Krankheiten andererseits gedacht werden konnte,
wurde auch eine Gegeniiberstellung von ,,Seelenorgan® und ,,Umwelt* mdglich. Auf
dieser epistemischen Grundlage konnte das ,,Nervensystem* im 19. Jahrhundert zu einem
metaphorischen ,,Schlachtfeld* werden, auf dem das Unbehagen an der Zivilisation“®
artikuliert und ausgetragen wurde.

Damit ist zunichst erkléart, warum Emil Steudel 1908 das Nervensystem ,,in den
Tropen* fiir besonders gefahrdet halten konnte, aber noch nicht, wie er sich dessen
biophysiologische Funktionsweise als Kommunikationssystem und Regulierungsinstanz
eigener Ordnung eigentlich vorstellte. Steudel setzte hier offenbar das Wissen von der
elektrophysiologischen Signaliibermittlung der Nerven voraus, das im Lauf des 19.
Jahrhundert entwickelt wurde und in seiner Konsequenz dafiir sorgte, dass man das
Nervensystem bis heute als kommunikativ geschlossenes System mit einer eigenen
‘Sprache’ bzw. einem eigenen Funktionscode verstehen kann.®' Entscheidend hierfiir war
der Prozess einer ,,Elektrifizierung® des Nervensystems, zu dem unter anderem die
neurophysiologischen Experimente von Emil Du Bois-Reymond (1818-1896) zum
elektrischen Aktionspotential der Nerven und von Hermann von Helmholtz (1821-1894)
zur Fortpflanzungsgeschwindigkeit motorischer und sensorischer Nervenreize beitrugen.
Im Rahmen dieses elektrophysiologisches Paradigmas, so Roelcke, erschien das
Netzwerk des Nerven jetzt als geschlossenes ,,System elektrischer Impulse,
Leitungsbahnen und Energiestrome.“®* Eine Populérversion dieser Auffassung
prasentierte der Berliner Professor flir Neurologie Albert Eulenburg 1896 in einem
Vortrag iiber die ,,Nervositdt unserer Zeit, den er im Juli 1896 im Horsaal der Berliner
Gewerbe-Ausstellung in Treptow hielt:

Auf ihr einfachstes Schema zuriickgefiihrt, verlaufen alle Nervenvorgéinge in der Weise, dass
unser Nervensystem von irgend einem Punkte aus durch duflere oder innere Einwirkungen,
Reize, erregt wird; die so entstandene und langs der Nervenbahnen zu damit verkniipften
zentralen Nervencellen fortgeleitete Erregung entbindet die in der Form von Spannkréften
aufgespeicherten Energien und setzt diese in lebendige Kraft um, sie sich fiir uns in den
verschiedenartigen TatigkeitsduBerungen des Nervensystems, als willkiirliche und
unwillkiirliche Bewegung, als verdnderte Absonderung, Blutfiillung und Erndhrung, oder als
innerer Bewusstseinsvorgang, als Lust- oder Unlustgefiihl, Empfindung und Vorstellung,

8 Roelcke, Krankheit und Kulturkritik, S. 31 u. 37.

% Roelcke, Krankheit und Kulturkritik, S. 36.

5 Rousseau, Nervous Acts, S. 54.

%' Vgl. hierzu orientierend die kognitionstheoretischen und neurophysiologischen Ausfithrungen von
Siegfried Schmidt, ,,Der Radikale Konstruktivismus im interdisziplindren Diskurs®, S. 13-21.

% Roelcke, Krankheit und Kulturkritik, S. 101-137, hier S. 110.
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kundgiebt. Zwischen dem auslosenden Reiz, mag dieser der ‘AuBBenwelt’ oder dem eigenen
Ich [...] entstammen [...] besteht eine, die Proportionalitit beider regelnde und auf ihren
gesetzmiBigen Ausdruck bringende, feste Wechselbeziehung.®

Die Spannkrifte, Energien und Erregungen des Nervensystems sind hier
elektrophysiologisch zu verstehen, d.h. als Umsetzung von Reizen in den eigenen
Funktionscode der Nerven. Dieser reguliert die organischen Funktionen wie ,,Blutfiillung
und Erndhrung*, etwa durch die vasomotorischen Kontraktionen der GefiBwande beim
Bluttransport. ,,Auenwelt” und Reaktionsweise des Nervensystems stehen dabei in einer
gesetzméligen Wechselbeziehung, die eine stabile Orientierung des Organismus in der
Welt iiberhaupt erst ermdglicht. Die Welt is¢ fiir den Organismus die Vielzahl und
Gesamtmenge der Reize, die auf ihn einwirkt.

Zusammen mit der Wissensfigur des Nervensystems stellte das
elektrophysiologische Paradigma eine wichtige Vorbedingung fiir die Karriere und
medizinische Uberzeugungskraft des Krankheitsbildes der ,,Neurasthenie* dar, die um
1900 in Europa in einem mittlerweile griindlich untersuchten Boom von ,,Kulturen des
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Neurastenischen*”" in Medizin, Populdrwissen, der Psychiatrie und den Kiinsten

kulminierte. Elektrophysiologisch ndmlich lief sich eine Schwéchung der Nerven nun als
eine Uberlastung ihres Gesamtsystems und die Erschopfung seiner ,,nervésen Energie”®
verstehen, die, den Gesetzen der Thermodynamik entsprechend, als begrenzt gedachten
wurden. Der amerikanische Nervenarzt George Miller Beard, der das in Deutschland
besonders erfolgreiche Krankheitskonzept der ,,Neurasthenie” in den 1880er Jahren
lancierte, griff zu seiner Erlduterung aus diesem Grund auch auf das Bild eines
iiberlasteten Stromkreises zuriick.®® Wenn ,,die Anzahl der an einen Stromkreis
angeschlossenen Lampen erhdht wird, wird auch eine zusitzliche Kraft von der Maschine
verlangt. Das Nervensystem des Menschen ist das Zentrum der Nervenkraft, welches alle
Organe des Korpers versorgt. [...] Seine Kraftvorrite sind limitiert.”®

Fiir Beard und viele der europdischen Adepten und Neuinterpreten seiner
,;heurasthenia“ war es vor allem die moderne Zivilisation mit ihren soziokulturellen
Phédnomenen der Beschleunigung von Verkehr und Kommunikation, der
Wahrnehmungsbelastung und des zunehmenden Konkurrenzkampfes, welche die
Energieressourcen des Nervensystems zu erschopfen drohte.®® Aus hygienischer
Perspektive erschienen deshalb um 1900, wie Philipp Sarasin gezeigt hat, nicht so sehr
die einzelnen auf die Menschen wirksamen Reize als Gesundheitsgefahr, sondern die
dauerhafte Uberlastung des Nervensystems durch die Fiille der in ihm zirkulierenden

Informationsfliisse. Die um 1900 héufig gebrauchte Nerven-Metapher des ‘Telegraphen’

6 Eulenburg, ,,Die Nervositit unserer Zeit™ (1896), S. 303f.

% Gijswijt-Hofstra/Porter (Hg.), Cultures of Neurasthenia.

% Steudel, Diskussionsbeitrag zur Akklimatisierungsfrage auf dem Kolonialkongress 1910, S. 326.

% Eine im européischen Vergleich besonders grofie Popularitit hat Marijke Gijswijt-Hofstra in ihrem
einleitenden Uberblicksartikel fiir den Sammelband Cultures of Neurasthenia festgestellt (,,Introduction, S.
16, 22)

%7 George Miller Beard, Die Nervenschwiche (Neurasthenia), ihre Symptome, Natur, Folgezustinde und
Behandlung, Leipzig 1881, S. 98f., zit. in Roelcke, Krankheit und Kulturkritik, S. 115.

68 Wenn [...] die Anzahl der an einen Stromkreis angeschlossenen Lampen erhoht wird, wird auch eine
zusdtzliche Kraft von der Maschine verlangt. Das Nervensystem des Menschen ist das Zentrum der
Nervenkraft, welches alle Organe des Korpers versorgt. [...] Seine Kraftvorrdte sind limitiert.” (Zit. in
Roelcke, Krankheit und Kulturkritik, S. 115).
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— auch ein mit elektrischen Impulsen arbeitendes Kommunikationssystem — machten die
,verschiedenen Reize einander gleich“.®” Uber welche Sinne sie das Nervensystem
erreichten, war von geringerer Bedeutung als ihre Gesamtmenge. Aus diesem Grund, so
Sarasin, konnte die Rede von der Neurasthenie auch so bedrohlich wie vage ins
,»Zivilisationskritisch Allgemeine* weisen, bezog sie sich doch potentiell auf alle
menschlichen Aktivitdten, ,,vom abstrakten Denken bis zum Sex“.”

Die Pointe dieses nervenhistorischen Exkurses liegt auf der Hand: Im Fall von
Steudels Vortrag und dem medizinischen Wissen von der Tropenneurasthenie insgesamt
war es ein tropisches Allgemeines, auf das die Erschopfung des Nervensystems verwies
und das dadurch selbst erzeugt wurde. In der zitierten Passage sprach Steudel zwar
spezifisch {iber einen bestimmten Aspekt der Nerventdtigkeit, ndmlich die
innerorganismischen Abstimmung der Kérperfunktionen.”' Die Wissensfigur einer
operativen Geschlossenheit des Nervensystems aber, das durch seine allgemeine
Uberreizung zu kollabieren drohte, war fiir den Diskurs der Tropenneurasthenie
insgesamt charakteristisch: Das Nervensystem brachte seine tropische Umwelt hervor.
Und anders als bei der Neurasthenie der Metropole wurde diese Uberreizung in den
Tropen fiir beinahe unausweichlich gehalten.”” Den menschengemachten und
kulturbedingten Nervenbelastungen der westlichen Zivilisation konnte man in ruhigere
Gegenden entkommen, den naturbedingten Ursachen der Tropenneurasthenie indes so gut
wie gar nicht. So hielt Emil Steudel auch das gelegentlich als weniger nervenschidlich
beschriebene tropische Hochlandklima fiir dauerhaft unvertriglich.” In seinem Vortrag
vor der Kolonial-Gesellschaft griff er gerade auf den Vergleich mit der leichter zu
vermeidenden europdischen Neurasthenie zuriick, um die hauptsichlich klimatischen
Ursachen der tropischen Nervenschwiche plausibel zu machen. Man hore, so Steudel,
mitunter die Ansicht, dass weniger das Klima als koloniale Lebensumstiande wie
,Einsamkeit, mangelnde Anregung und dergleichen* fiir tropische Nervenleiden
verantwortlich seien. Das halte er fiir unwahrscheinlich, denn in seiner allgemeinen
Geruhsamkeit gleiche das tropische Kolonialleben, von kriegerischen Unruhen einmal
abgesehen, gerade den Kuraufenthalten neurasthenischer Metropolenbewohner: ,,Wenn
wir in der Hast des modernen Lebens und im Larm der GroBstadt nervos geworden sind,
erholen wir uns wieder unter primitiven Bedingungen auf dem Lande, ohne dass wir
besonderer Anregungen wie Theater und dergleichen bediirfen”. Da dennoch so viele

69 Sarasin, Reizbare Maschinen, S. 352-55, hier S. 354.

"0 Sarasin, Reizbare Maschinen, S. 353. Zur , Elektrifizierung der Nerven* vgl. das entsprechende Kapitel in
Roelckes Buch (101f.) sowie seinen Aufsatz ,,Electrified Nerves, Degenerated Bodies®. Zu den Nerven-
Metaphern der ‘Leitung’ und des ‘Telegraphen’ ausfiihrlich Ursula Link-Heer ,,Nervositdt und Moderne®
sowie Asendorf, Strome und Strahlen.

"' Medizinisch werden hiervon noch die Integration von auBen kommender Reize und die Koordination der
motorischen Leistungen als Aufgaben des Nervensystems unterschieden.

2 Walter Bruchhausen hat spekuliert, die Annahme einer im Wesentlichen klimatischen Verursachung der
Tropenneurasthenie sei potentiell imstande gewesen, die zeitgendssische Annahme zu relativieren, dass die
,Zivilisation* der Hauptverursacher der Neurasthenie in Europa (,,Sind die ‘Primitiven’ gesiinder?*, S. 45f.)
Angesicht der hier entwickelten Argumentation erscheint das zweifelhaft: Es kam eben auf die imaginéire
Gesamtmenge der Reize an, nicht auf ihre Ursache(n); die ‘Zivilisation’ war das ‘Klima’ Europas.

7 Joachim Radkau hat darauf hingewiesen, dass das afrikanische Klima in den Nervendiskursen des
Kaiserreiches gelegentlich auch als heilsam fiir europdische Neurastheniker und das koloniale Engagement
in den Tropen als Beitrag zur Gesundung und Regeneration des deutschen Volkes verstanden wurde (Das
Zeitalter der Nervositdt, S. 373-388).
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Kolonisten mit Nervenschwéche aus den Tropen nach Deutschland zuriickkehrten, konne
nur ,,das Klima selbst* die Ursache dafiir sein.”

Die ,,Gesamtwirkung der Tropen* als Neurasthenie

Die wundersame Féhigkeit des Nervensystems, fast alles zu bedeuten und alles zu
umfassen, was einem europédischen Menschen in den Tropen gesundheitlich zustof3en
konnte, wurde von den Tropenmediziner der Jahrhundertwende kaum je
neurophysiologisch genauer erdrtert. Um so geldufiger war unter Fachleuten und
medizinischen Laien die Rede vom ,,Einfluss des Tropenklimas auf das Nervensystems®,
wie Christian Rasch in paradigmatischer Weise im Titel seines Aufsatzes von 1898
formulierte.” Als semantischer und semiotischer Kopplungsmechanismus von Klima und
Nerven stellte dieser Begriff ein wichtiges Element in der Wissenspoetik der
Tropenneurasthenie dar. Mit Albrecht Koschorke lassen sich in diesem Term durchaus
noch humoralpathologische Bedeutungselemente erkennen, insofern der ,,Einfluss* und
ein physisches ‘Einstromen’ des Klimas auf den Korper implizierte — ,,Systemkorper
und ,,GefalBkorper* gingen in diesem Begriff ineinander iiber. So bezeichnete die Rede
vom ,,Einfluss® in assoziativer Nihe zur feuchten Warme der tropischen Luft ein
Wirkungsverhéltnis von unklarer, fast geisterhaft-feinstofflicher Materialitit, wie es etwa
in der Bemerkung des Tropenarztes Ludwig Werner von 1889 anklingt:

Im Centralnervensystem entstehen durch das tropische Klima und die demselben stets
anhaftenden kleinen, aber sehr empfindlich verletzenden Widerwértigkeiten Zustéinde von
Excitation oder Depression, welchen wohl kein Européer, der auch nur einen Bruchtheil
seines Lebens unter den Tropen zubringt, entgeht.”®

Der kleine Bildbruch im Ausdruck der ,,anhaftenden Widerwértigkeit* bringt genau jene
unklare Materialitdt und Wirkungsweise des Klimas zum Ausdruck, von der Rasch und
viele andere sprachen. Das Adjektiv ,,anhaftend deutet auf eine gewisse
Substanzhaftigkeit der Einwirkung hin, so als wiirden feinste Atmosphérenpartikel in den
Korper eindringen, um dort auf physisch ,,verletzende* Weise mikroskopische Lésionen
der Nerven zu verursachen. Diese Formulierung ldsst sich als Ausdruck einer gewissen
Permeabilititsfurcht und der Vorstellung einer andauernden physischen ,,Belagerung*”’
des weilen Korpers durch das tropische Klima verstehen, wie sie Dane Kennedy
beschrieben hat. Ganz auf der Hohe des zeitgendssischen neurophysiologischen Wissens
war diese Vorstellung einer mikromechanischen Schidigung der Nerven nicht, zumal die

Neurasthenie meist gerade als Krankheit ohne ,,anatomisch nachweisbare“’® Schiden des

™ Steudel, ,,Kann der Deutsche ...“, S. 19. Die F eststellung von Birthe Kundrus und Ann Laura Stoler, in
den Tropen habe gerade die Abwesenheit der Zivilisation als Ursache der Neurasthenie gegolten, erscheint
mir etwas zu schematisch (vgl. Kundrus, Moderne Imperialisten, S. 169; Stoler, Carnal Knowledge, S. 66).
s Vgl. Rasch, ,,.Der Einfluss des Tropenklimas auf das Nervensystem*, Titel sowie auch S. 758
[Kursivierung SB]; van Brero, ,,Die Nerven- und Geisteskrankheiten in den Tropen®, S. 212; Kiilz, Hundert
Jahre deutsche Kolonien, S. 34 sowie Schellong, ,,Das Tropenklima und sein Einfluss auf das Leben und die
Lebensweise des Européers®.

7% Ludwig Martin, Arztliche Erfahrungen iiber die Malaria der Tropenlinder, Berlin 1889, S. 27, zit. in
Rasch, ,,Einfluss des Tropenklimas®, S. 747.

K Kennedy, ,,Climatic Anxieties, S. 132.

8 Werner, ,,Nervenkrankheiten®, S. 628.
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Nervensystems verstanden wurde. Zugleich klingt das elektrophysiologische
Nervenwissen des 19. Jahrhunderts in der Erlduterung an, dass diese ,,anhaftenden®
Widerwirtigkeiten in den Nerven Zustinde von ,,Excitation* und ,,Depression, der
Uberreizung und Abstumpfung erzeugten.

Im Zusammenhang der Rede vom ,,Einfluss* wird auch der Begriff der
,ZAtmosphére* wieder interessant, mit dem verschiedene Interpreten der Stillen Kraft
Couperus’ Poetik des Unheimlichen beschrieben haben. Tatsdchlich gibt es im Roman
verschiedene Szenen, in denen diese Atmosphére auch klimatisch-meteorologisch
konkretisiert wird. So beobachtet kunstsinnige Sekretirsgattin Eva Eldersma eines abends
mit Bestiirzung, wie der feuchte Nebel der indonesischen Regenzeit sich in ihrem stilvoll
moblierten Salon niederschligt und das wertvolle Interieur verschimmeln und verfaulen
ldsst, so wie alle Erzeugnisse der westlichen Kultur in der feuchten Hitze der Tropen
unweigerlich verrotten. ,,Zu groB, zu offen und zu nackt“” ist die Villa der Eldersmas
ihrer tropischen Umgebung gegeniiber, um gegen deren buchstibliche Einfliisse
abgeschirmt werden zu konnen. Das offene Haus dient so als eine architektonische
Metapher fiir die unauthaltsame Durchdringung und Zersetzung der niederldndischen
Existenz in Java im Allgemeinen und die zunehmende nervose Erschlaffung Evas im
Speziellen. In ihrem Salon steht ein anscheinend nicht ganz tropentaugliches Piano, das

«80 st wie seine Besitzerin selbst.

durch die feuchte Hitze ebenso ,,verstimmt
Eine ganz dhnliche Permeabilitits-Metaphorik leitet auch eine tropenhygienische
Abschirmungsphantasie anzuleiten, die der Kameruner Regierungsarzt Ludwig Kiilz
1908 unter dem Pseudonym Dr. Franz Mercator in einem fiktiven Riickblick auf hundert
Jahre deutsche Kolonialgeschichte aus dem Jahr 1984 formulierte. In diesem Stiick
retrospektiver kolonialer science fiction erklart Mercator, die Tropenmedizin habe lange
Zeit ,,dem Einflusse des Tropenklimas aufs Nervensystem‘ viel weniger Aufmerksamkeit
geschenkt als konkreten Krankheiten. Dieser Fehler sei erst im Laufe des 20.
Jahrhunderts korrigiert worden, als man sich an die Konstruktion ,,massiver
Européderhéduser mit Kiihlvorrichtungen* machte und schlieBlich auch daran ging, die
groBen ,,Zentralkiihlanlagen der Tropen® zu konstruieren.®" Um die Erzeugung
kiinstlicher Atmosphéren also geht es hier, mit denen sich nicht nur die Temperatur
regeln, sondern in den Tropen auch ein heimatliches ., Milieu“®? zum Schutz der weiBen
Nerven schaffen ldsst. Eine Akklimatisation der Deutschen an die Tropen, von der
zeitgenossischen Tropenmedizin fast durchgiangig mit Degeneration gleichgesetzt, wére
so iiberfliissig und das Nervensystem vom Einfluss des Klima weitgehend abgeschlossen.
Aus heutiger Sicht besonders bemerkenswert ist, dass Christian Rasch 1898 in
seinem Artikel {iber den ,,Einfluss des Tropenklimas auf das Nervensystem* auch
ausfiihrlich auf eine Krankheit zu sprechen kam, die zu dieser Zeit gerade nicht mehr als
klimatisch verursacht begriffen wurde, namlich die Malaria.*® Eine wichtige
Voraussetzung fiir des tropenmedizinische ,,Dogma“ einer ,,speziellen Gefahrdung des
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Nervensystems durch das Tropenklima*“®* war gerade der Umstand, dass die Malaria um

79 Couperus, De stille kracht, S. 138.

80 Couperus, De stille kracht, S. 140.

8! Kiilz, Hundert Jahre deutsche Kolonien (1908), S. 33f.

82 Kiilz, Hundert Jahre deutsche Kolonien, S. 34.

8 Vgl. Rasch, ,,Einfluss des Tropenklimas®, S. 767-771.

% poleck, ,» Tropenneurasthenie, S. 191 [Hervorhebung SB].
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1900 durch die Identifizierung ihrer parasitologischen Erreger rasch ihren Status als
,Klimafieber verlor. Eine genauere Untersuchung der epistemischen und kolonialen
Zusammenhinge konnte vermutlich zeigen, dass diese Neuerfindung der Malaria als
Infektionskrankheit die Entstehung der ,,Tropenneurasthenie* als eigenes Krankheitsbild
iiberhaupt erst mit ermoglichte. Solange die Malaria ndmlich ,,mit dem Begrift des

“85 war, wie der Tropenarzt Otto Schellong noch

Tropenklimas aufs engste verkniipft
Anfang der 1890er Jahre konstatierte, konnten Félle von ‘Nervenschwiche’ immer als
Symptom und Nebeneffekt des allgegenwartigen ,,Fiebers* erscheinen. Schellong etwa
bezweifelte noch 1890, dass es eine genuine tropische ,,Nervositit* iiberhaupt gidbe; in
den meisten Fillen sei die Malaria als das eigentliche ,,Grundiibel* anzusehen.® In dem
populdrwissenschaftlichen Ratgeber Die Leiden des Europders im afrikanischen
Tropenklima des Geographen Gustav Leipholt von 1887 ist von Nerven, Neurasthenie
und Nervositit iiberhaupt noch nicht die Rede, stattdessen aber vom ,,mdrderischen
Klima“ und der Malaria, die ,,wie ein Gifthauch auf den Menschen wirkt*“.*” Ein
Jahrzehnt spater hatten sich die Klassifikationssysteme dann vollig verschoben. Es
entstand ein vom Klima so gut wie unabhingiger, erregerzentrierter Infektionsdiskurs,
wihrend die Tropenneurasthenie aus dem epistemischen Schatten des ,,Klimafiebers* trat
und zum neuen ,,Grundiibel” (Schellong) der Tropenpathologie wurde — ein Grundiibel,
dem im Medium des Nervensystems auch die groBméachtige Malaria als
Entstehungsfaktor beigeordnet werden konnte. Heute kann es wie ein taxonomische
Kuriositdt anmuten, aber um 1900 war es durchaus nicht ungewohnlich festzustellen,
dass sich die nervose Reizbarkeit durch die Malaria ,,zu bedenklicher Neurasthenie*
steigern konne, so als wire die Neurasthenie das noch gréfere und umfassendere

“89 als Neurasthenie, die Christian Rasch und

Problem.*® Die ,,Gesamtwirkung der Tropen
andere beschrieben, konnte im Medium des Nervensystems selbst die Malaria
einschlieen. Wahrend in Deutschland zu selben Zeit der Psychiater Emil Kraepelin
bereits daran ging, das in seinen Augen diffuse Krankheitseinheit der Neurasthenie
wieder aufzulosen, und begann, nach bakteriologischem Vorbild auf der Suche nach den
spezifischen Ursachen der Neurosen und Psychosen zu gehen®, konnte die
Tropenneurasthenie im tropisch-kolonialen Kontext offenbar kaum inklusiv und

unspezifisch genug sein.

Eine Tropenmaschine

Die Neurasthenie steht sicher nicht unverdient in dem Ruf, das Musterbeispiel einer
begrifflich konstruierten, fiktiven und literarischen Krankheit zu sein, die aufgrund ihres
protdischen Charakters und ihrer undeutlichen Definition mit der Vieldeutigkeit

% Schellong, ,,Das Tropenklima und sein Einfluss auf das Leben und die Lebensweise des Européers
(1892), S. 64 (,,Die Malaria ist der eigentliche Feind des Européers in den Tropen; sie ist mit dem Begriff
des Klimas aufs engste verkniipft.®).

86 Schellong, Malaria-Krankheiten (1890), S. 7.

87 Leipholt, Die Leiden des Europders im afrikanischen Tropenklima (1887), S. 12.

8 Scheube, Die Krankheiten der warmen Lénder, S. 770.

% Rasch, ,,Einfluss des Tropenklimas*®, S. 743.

% 7Zu Kraepelins Kritik am Konzept der Neurasthenie siche Roelcke, ,,Electrified Nerves, Degenerated
Bodies*, 186ff.
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poetischer Texte vergleichbar sei.’’ Dass die Neurasthenie in literarischen und
kiinstlerischen Diskursen um 1900 zu einer Chiffre dsthetischer Modernitit avancierte,
passt gut in das geldufige Bild dieser Krankheit als Produkt einer iibergrof3en
pathographischen Einbildungskraft des europdischen fin de siecle. Dabei kann allerdings
iibersehen werden, dass die Neurasthenie durchaus eine gewisse psychophysische
Materialitdt besall — nicht im Sinne einer angeblich priadiskursiven neurasthenischen
Erfahrung, wie sie Joachim Radkau behauptet hat**, sondern in Gestalt verschiedener
Versuche, die Erschopfung der Nervenkraft experimentell zu messen und zu einer
,materialistischen Erkldrung“®* dieses Leidens zu gelangen. Gerade im tropisch-
kolonialen Kontext lagen solche Versuche nahe. SchlieBlich behaupteten die Mediziner,
dass die Tropenneurasthenie physisch manifeste Folgeerscheinungen erzeuge, etwa ein
Zittern von Hénden und anderen Gliedmafen, wie es in Couperus’ Roman Otto van

«94

Oudijck zeigt, eine ,,Steigerung der Sehnen- und Hautreflexe*™", eine abnehmende

,Reaktionsschnelligkeit des Nervensystems“**, eine , Lihmungserscheinungen gewisser
nervoser Centra® und eine herabgesetzte ,,Reflexerregbarkeit“’® bzw. gerade eine
,.beschleunigte Reizleitung im Zentralnervensystem“®’, wie Albert Plehn sie behauptete.
Zu einer Zeit, in der sich auch die Tropenmedizin zunehmend naturwissenschaftlicher
Versuchsanordnungen und Messverfahren bediente, stellte sich die Frage, ob sich die
Klimawirkung auf das Nervensystem nicht auch experimentell verifizieren und vielleicht
sogar in ihrem Umfang bestimmen lieBe.

Eine erste positive Antwort hierauf gab der niederldndische Tropenmediziner und
Physiologe Gerrit Grijns 1901 in einer Studie mit dem Titel ,,Bestimmungen der
einfachen Reactionszeit von Europdern und Malayen®. Sie erschien schnell auch in
deutscher Ubersetzung und wurde im Handbuch der Tropenkrankheiten als eine
Pionierarbeit auf dem Gebiet der ,,psycho-physiologischen* *® Tropenforschung
gewlrdigt. In seiner Arbeit ging Grijns, ein Mitarbeiter des hochrenommierten
Geneeskundig laboratorium in Batavia (heute Djakarta) der Frage nach, welche
Auswirkungen ein ldngerer Aufenthalt von Européer in den Tropen auf deren
Reaktionsvermodgen habe. Er beschrieb seinen Versuch als Anschlussstudie zu den
physiologischen Forschungen seines vormaligen Institutsdirektors Christiaan Eijkman,
der in den 1890er Jahren untersucht hatte, ,,ob und inwieweit der in den Tropen lebende
Europier in seinen Funktionen vom Klimas beeinflusst werde.“”

Um die ,,einfache Reaktionszeit™ seiner Probanden zu messen, bediente sich

Grijns eines Experimentalsystems, das seit den 1870er Jahren zu Standardverfahren der

' Vgl. hierzu den grundlegende Aufsatz Ursula Link-Heer, ,,Uber den Anteil der Fiktionalitit an der
Psychopathologie des 19. Jahrhunderts®, S. 291ff. Vom ,,protdischen und poetischen Charakter der
Neurasthenie sprechen u.a. Gijswijt-Hofstra, ,,Introduction®, S. 2; Rabinbach, Human Motor, S. 159f.; Link-
Heer, ,,Anteil der Fiktionalitit®, S. 291.

2 Vgl. Radkau, ,,The Neurasthenic Experience in Imperial Germany* und den methodischen Ansatz seines
Buches Das Zeitalter der Nervositdt. Fiir eine polemische und iiberzeugende Kritik von Radkaus
Argumentation siehe Sarasin, Reizbare Maschinen, S. 424-428.

% Rabinbach, The Human Motor, S. 163; vgl. hierzu auch S. 146-178 insgesamt.

94 Werner, ,,Nervenkrankheiten, S. 628.

% Ruge/zur Verth, Tropenkrankheiten und Tropenhygiene (1912), S. 10.

% Scheube, Krankheiten der warmen Léiinder, S. 770f.

TA. Plehn, ,,Hirnstérungen in den heiflen Landern®, S. 250.

% Van Brero, ,,Nerven- und Geisteskrankheiten in den Tropen®, S. 211.

» Grijns, ,,Bestimmungen der einfachen Reactionszeit bei Europdern und Malayen* (1902), S. 1.
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experimentellen Psychologie zihlte.'” Dessen Grundprinzip bestand darin, einen
Probanden mit einer zuvor verabredeten Korperbewegung auf einen Reiz optischer,
visueller oder elektrischer Art reagieren zu lassen und den Zeitabstand zwischen Reiz und
Reaktion mit einem elektromagnetischen Aufzeichnungsapparatur zu messen. Grijns griff
dabei auf einen Versuchsaufbau zuriick, den sein niederldndischer Kollege Johan Jacob
de Jaager 1865 in einer Untersuchung der Physiologischen Zeit bei psychologischen
Prozessen gebraucht hatte, brachte ihn allerdings technisch auf einen neueren Stand (vgl.
Abb. 2)."°" Wie de Jaager verband Grijns eine Stromquelle (a) mit einer doppelten
Induktionsspule (c) und einer Wechselschaltung (e) zum Offnen und SchlieBen des
Stromkreises. Wurde dieser erste Stromkreis unterbrochen, entstand in der sekundaren
Induktionsspule ein leichter StromstoB, der tiber zwei am Korper angebrachte Elektroden
(nund n’) als Hautreiz auf den Probanden vermittelt wurde. Die Testperson war
angewiesen, nach Verspiiren des Reizes so schnell wie moglich eine Schalterklemme (p)
zusammenzudriicken, wodurch der erste Stromkreis wieder geschlossen wurde. Im
Unterschied zu Jaager konnte Grijns die Dauer der Unterbrechung des Stromflusses mit
einem sogn. Pantokymographen aufzeichnen (Modell Engelmann), einen mit du3erster
RegelméBigkeit rotierenden Papierzylinder. Zur Zeitmessung diente ihm ein
chronographischer Kurvenschreiber (Chronoskop).

Pl

h

Abb. 2: Das Experimentalsystem der Reaktionszeitmessung (Versuchsaufbau Johan de
Jaager, De physiologische tijd bij psychische processen, 1865, S. 49).

1% 7ur Geschichte dieses Experimentalsystems siche die einschligigen Arbeiten von Henning Schmidgen:

,.Zur Genealogie der Reaktionsversuche in der experimentellen, Psychologie®; ,,Das Experimentelle und das
Pathologische. Zur Geschichte psychophysiologischer Zeitmessungen, 1880-1900% sowie ,,Telegraphie, Zeit
und Liarm. Uber die stabile Umgebung von Reaktionsversuchen®.

"' Jaager, De physiologische tijd bij psychische processen (1865). Die Abbildung zeigt de Jaagers
Versuchsaufbau. Grijns verwendete eine andere Mess- und Aufzeichnungsapparatur, als sie hier auf der
rechten Seite von Abb. 2 zu sehen ist.
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Grijns’ teilte seine gut sechzig Versuchspersonen in drei Gruppen auf, die er bei seinen
weiteren Berechnungen als statistische Einheiten behandelte: 19 in Indonesien geborene
,Malayen“, die meisten von ihnen Schiiler der medizinischen Ausbildungsstitte in
Batavia, 21 soeben in Indonesien eingetroffene Europder sowie 32 Europdéer, die sich
schon seit mehr als einem Jahr dort aufhielten, sogenannte ,,oudgasten. Grijns ermittelte
bei seinen Testpersonen sowohl den Mittelwert aller etwa 35 Messungen pro Individuum
als auch den Durchschnitt der fiinf kiirzesten Reaktionszeiten. Auf diese Weise wollte er
den Einfluss von Schwankungen der ,,Aufmerksamkeit™ auf die Testergebnisse
feststellen, der sich jedoch als nicht signifikant erwies.' Das wichtigste Ergebnis seiner
Untersuchungen lautete, dass die mittlere Reaktionszeit der einheimischen ,,Malaien*
ungefdhr mit derjenigen der europédischen Tropenneulinge iibereinstimme (0,174 und
0,187 Sekunden), die ,,oudgasten* jedoch eine um 14,4 % lédngere Reaktionszeit
aufwiesen als die neu angekommenen Europédern. Grijns Fazit lautete:

Da die Reactionsgeschwindigkeit und die Fahigkeit der Aufmerksamkeitsspannung in dem
gleichen Malle durch den Tropenaufenthalt beeintréchtigt werden, neige ich zu der Annahme
einer allgemeinen Verzégerung der psychischen Processe. Dies wiirde sehr gut die allgemein
herrschende Meinung erklédren, dass man in den Tropen einen gewissen Widerstand
iiberwinden muss, um regelmifBig zu arbeiten, und stinde im Einklang mit der Tatsache, dass
hier Neurasthenie hiufiger ist als im kiihleren Klima.'"

Das ist keine ohne Weiteres verstandliche Schlussfolgerung. So wird nicht ganz klar, ob
Grijns hier rein psychische Vorgénge untersucht zu haben glaubte oder auch eine
neurophysiologisch verlangsamte Reaktionsschnelligkeit im Nervensystem, wie sie von
seinen Fachkollegen als Symptom der Neurasthenie behauptet wurde. Eindeutig zu
beantworten ist diese Frage auch deshalb nicht, weil Grijns sich an keiner Stelle genauer
iiber die mdglichen Ursachen seiner Befunde duflert. Das Interesse, das er dem
psychischen Phinomen der ,,Aufmerksamkeit* seiner Probanden widmete, spricht zwar
fiir eine ausschlielich psychologische Lesart des Experiments. Zugleich hat Grijns sicher
gewusst, dass die die von ihm ermittelte ,,einfache Reaktionszeit* psychische und
physiologische Faktoren gleichermaB3en umfasste. Wilhelm Wundt, der auch von Grijns
zitierte Leipziger ‘Griindervater’ der experimentellen Psychologie, wies in seinen
einschldgigen Schriften immer wieder darauf hin, dass die ,,einfache Reaktionszeit™ als
Summe der Zeitdauer der sensorischen und motorischen Reiziibertragung im
Nervensystem und der eigentlichen Bewusstseinsvorgéngen zu verstehen sei. Der
,einfache* Reaktionsvorgang, so Wundt, stelle einen Prozess dar, ,,der neben dem
Willensvorgang stets zugleich rein physiologische Glieder (Leitung der sensiblen

102 Grijns, ,,Bestimmungen der einfachen Reactionszeit®, S. 6. Zwischen beiden Werten ergab sich, bezogen
auf die jeweilige Probandengruppe, ein relativ konstantes Verhéltnis von 10:7. Grijns folgerte daraus, ,,dass
auch die Fahigkeit der Aufmerksamkeit sich abschwicht, und zwar in demselben Mal3e, als die
Reactionszeit sich verldangert.*

' Grijns, ,,Bestimmungen der einfachen Reactionszeit, S. 6. Grijns zog als einen weiteren Vergleichswert
noch einige in der Fachliteratur publizierte Reaktionszeitmessungen an Européern in Europa heran
(Untersuchungen u.a. von F.C. Donders, Adolphe Hirsch und Wilhlem Wundt). Im Verhiltnis zu deren
Durchschnittswert stellte er eine um 16% lédngere Reaktionszeit der ,,oudgasten‘ fest.
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Erregung bis zum Gehirn, der motorischen zum Muskel) in sich schlieBt.“'** Wilhelm
Wundt war gerade derjenige Forscher gewesen, der das zunichst psychophysiologische
Experimentalsystem der Reaktionszeitmessung ,,auf genuin psychologisches Terrain“'®®
iibertragen hatte. Um auf dieser experimentellen Basis den zeitlichen Verlauf und die
Dauer der eigentlichen ,,Willensvorgénge* bestimmen zu konnen, empfahl er deshalb, in
den Versuchsaufbau weitere ,,psychische Vorgiange (Unterscheidungen, Erkennungen,
Associationen, Wahlacte)* einzuschalten. Dann kdnne man die Zeitdauer der ,,cinfachen
Reaktion* von derjenigen der ,,zusammengesetzten Reaktionen* abziehen und erhalte so
den Zeitwert psychischer Vorgangs okne physiologische Komponente.'*®

Ein solches ,,analytisches” Experiment allerdings nahm Gerrit Grijns gerade nicht
vor. Was ihn interessierte, waren offenbar nicht die einzelnen Elemente der Reaktionszeit
und ihre moglichen Ursachen sondern gerade die ,,Gesamtwirkung der Tropen* (Rasch)
auf das Reaktionsvermdgen seiner Probanden.'®” Dafiir war vor allem von Bedeutung,
dass sich die Folgen des Tropenaufenthaltes in einer messbaren Grof3e, der ,,einfachen
Reaktionszeit™ der ,,oudgasten®, niederschlugen und als Zahlenwert angegeben werden
konnten: 14,4%. Das in Europa in ganz anderen Zusammenhéngen verwendete
Experimentalsystem der Reaktionszeitmessung wurde so zu einem
tropenpathographischen Apparat: Bei der Ermittlung seines wichtigsten Zahlenwertes der
tropischen Differenz — 14,4% — verband Grijns nicht nur die Nervensysteme seiner
Probanden, in denen sich auf die ein oder andere Weise ihr Tropenaufenthalt
niedergeschlagen hatte, mit der Aufzeichnungsapparatur sondern beide auch mit dem von
ihm mehr gebrauchten Begriff der ,,Tropen* selbst, dem so seinerseits neues
Bedeutungspotential zugefiihrt wurde.'® In dem Medienverbund von
Experimentalsystem und resultierendem Text materialisierte sich die
»lropenneurasthenie so in einer Weise, wie dies in den wenig empirischen Texten von
Grijns’ Fachkollegen zuvor noch nicht geschehen war.

"% Wundt, Grundriss der Psychologie (1896), S. 237. Tatsdchlich hatte der Physiologe Hermann Helmholtz
eine Vorform dieses Experimentalsystem Anfang der 1850er Jahre zur rein physiologischen Messung der
,JFortpflanzungsgeschwindigkeit von Nervenreizen bei Froschen eingesetzt.

105 Schmidgen, ,,Genealogie der Reaktionsversuche®, S. 168.

106 Wundt, Grundriss, S. 236f. Zum ,,analytischen* Experimentieren und der Unterscheidung
physiologischer und psychischer Elemente der ,,einfachen Reaktionszeit™ siche Schmidgen, ,,Das
Experimentelle und das Pathologische®, S. 1991f; ders., ,,Telegraphie, Zeit und Larm*®, S. 274f., 294.

17 7u physiologischen Erkldrungsversuchen der Neurasthenie als Erschdpfungszustand und
Willensschwiche vgl. Rabinbach, The Human Motor, S. 163-172.

"% Grijns’ Studie ist damit auch ein Beispiel dafiir, dass wissenschaftliche Experimentalsysteme durchaus
nicht immer in so groem Abstand von den sprachlichen und symbolischen Systemen jenseits der Labortiire
existieren, wie dies in der von Hans-J6rg Rheinberger inspirierten jiingeren Forschung zur semiotischen
Eigenlogik von Experimentalsystemen gelegentlich unterstellt zu werden scheint. Rheinberger sieht mit dem
Aufkommen selbstschreibender Messgerite, wie sie in der Physiologie der zweiten Halfte des 19.
Jahrhunderts populdr wurden, sprachliche Diskurse zunehmend aus dem Evidenzrepertoire der
Lebenswissenschaften herausgefallen (Rheinberger/Hagner, ,,Experimentalsysteme*, S.19f.). Im Fall von
Grijns’ Experiment kann indes von einer auch nur relativen Autonomie der Grapheme der Laborwelt keine
Rede sein: Die Einteilung der Probandengruppen war von der rassenanthropologisch inspirierten Annahme
bestimmt, dass Menschen in ihren Herkunftsldndern zu den besten Reaktionsleistungen in der Lage seien
und Grijns’ Schlussfolgerungen iiber das geistige und korperliche Arbeitsvermdgen von Européern in den
Tropen waren von unmittelbarer kolonialokonomischer Relevanz. Mit seiner Materialisierung der ,,Tropen‘
schlieBlich trug das Experiment bei zur diskursiven Ausgestaltung der pathographischen Differenz zwischen
den Tropen und Europa (Fiir eine dhnliche Kritik ein Rheinberger in diesem Punkt sieche Sarasin, ,,Infizierte
Korper, kontaminierte Sprachen®, S. 211f.).
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Klimaschutz

In der deutschen Tropenmedizin konnten die Forschungsergebnisse aus dem
Geneeskundig laboratorium in Batavia stets auf interessierte und respektvolle
Aufmerksamkeit rechnen. Das lag zum einen an den guten personlichen und
institutionellen Kontakten zwischen Forschern beider Lander,'” zum anderen aber auch
an der empirisch-physiologischen Ausrichtung dieser Forschungsstitte. So schrieb der
deutsche Tropenhygieniker Karl Daubler 1901 seinen niederldndischen Kollegen eine der
deutschen Wissenschaftskultur verwandte empirische Grundhaltung zu. Im Unterschied
zu den oft spekulativen Arbeiten franzdsischer Mediziner zur Akklimatisierungsfrage, so
Daubler, widmeten sich niederldndische Forscher wie Eijkman und Grijns der
miithevollen Ermittlung ,,tropenphysiologischer Facta”''’. Im Zentrum ihrer Forschungen
stehe die naturwissenschaftliche Methode des Experiments: ,,Noch Vieles fehlt den
messend vorwarts schreitenden, Erkenntnis suchenden holldndischen Forschern, welche
trotz der Beschrénktheit in der Ausdehnung ihrer Untersuchungen ein Vorbild sein
konnten, um mit ihnen leichter und schneller noch mangelnde Grundsétze der
Tropenhygiene aufstellen zu kénnen,”'!!

Wie Daubler und viele seiner deutschen Kollegen sich die epistemische
Ausrichtung einer solchen Tropenforschung vorstellten, ldsst sich der Einleitung seiner
1900 in zweiten Auflage erschienenen Tropenhygiene entnehmen. In programmatischer
Ausfiihrlichkeit erlduterte er dort, warum es einer eigenen Wissenschaft der tropischen
Hygiene iiberhaupt bediirfe:

Wairen die Bedingungen, unter welchen eine solche Hygiene hier [in Europa, SB] entstand, in
den Tropen dieselben, handelte es sich dort um denselben uniformen Ablauf in den
Lebensfunktionen, und wiren dabei nicht zugleich die grell in die Augen springenden
Unterschiede zwischen den farbigen und weissen Rassen vorhanden, so diirfte man das Wort
Tropenhygiene als {iberfliissig streichen und die Gesundheitslehre in gewohnter Weise, hier
wie dort handhaben. Dieses ist aber nicht der Fall, denn wie wir sehen werden, finden sich in
den Tropen viele, uns in Europa unbekannte Schidlichkeiten und Krankheitsformen. Der
europdische Organismus erfihrt im Vergleich zu der Heimat verdnderte Lebensprozesse,
welche zwar noch physiologischen Charakters sind, jedoch Kraft und Gesundheit
herabmindern.'"?

In einem physiologischen Idiom wird hier dieselbe Grundannahme einer doppelten
Differenz zwischen Europédern in Europa und den Tropen und den eingeborenen
Tropenbewohnern formuliert, wie sie auch bei Gerrit Grijns’ Einteilung seiner
Testpersonen in drei Gruppen zum Tragen kam. Déubler postulierte, dass die
Tropenphysiologie, wenn sie einer ,,Bewahrung der Gesundheit der Weilen in den
Tropen* dienen wolle, zunichst die ,,Gesundheitsverhdltnisse und die Physiologie der in

«l113

den Tropen mit voller Arbeitskraft ausgeriisteten Eingeborenen*" "~ studieren miisse.

Habe man die physiologischen Normen bei diesen ,,ziffernméaBig festgestellt, dann

"% Christiaan Eijkman hatte 1886 bei Robert Koch in Berlin studiert, Karl Daubler selbst in Batavia am

Geneeskundig laboratorium gearbeitet.

"% Déubler, Die franzésische und niederlindische Tropenhygiene. Eine vergleichende Charakteristik
(1890), S. 21.

" Diubler, Die franzdsische und niederldndische Tropenhygiene, S. 34.

" Déubler, Tropenhygiene, S. 2.

' Déubler, Tropenhygiene, S. 3.
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konne man sich der Frage zuwenden, inwieweit sich die etwa verdnderten
Lebensfunktionen anderer ,,Rassen®, besonders der weillen, ,,von denen der
Eingeborenen unterscheiden, in welchem Umfange die Veranderungen des Klimas der
Gesundheit schadet und wie dem abzuhelfen ist.“''*

Dieses doppelte, dem tropenmedizinischen Dispositiv entsprechende
Differenzaxiom hatte schon den physiologischen Untersuchungen zugrunde gelegen, die
Grijns’ Vorgesetzter und Institutsdirektor Christiaan Eijkman in den 1890er Jahren am
Geneeskundig laboratorium unternommen hatte. Seine mit avancierten Messverfahren
gewonnenen Forschungsergebnisse waren allerdings wenig geeignet, diese
Grundannahmen auch empirisch zu bestétigen — ganz im Gegenteil. So hatten Christiaan
Eijkman und seine Mitarbeiter, unter ihnen auch Gerrit Grijns, schon Anfang der 1890er
Jahre nachgewiesen, dass das traditionsreiche Krankheitsbild einer tropischen ,,Anidmie*
(Blutarmut) tatsdchlich nicht existierte. Europdische Tropenérzte und
Akklimatisierungsforscher waren lange davon ausgegangen, dass eine Verdnderung des
Stoffwechsels in der sauerstoffarmeren Luft der Tropen auch zu einer Abnahme der
Sauerstofftrager im Blut, der roten Blutkdrperchen, fithren miisse; so erkldrte man sich
die blasse und scheinbar kriankliche Gesichtsfarbe vieler Européer nach einem ldngeren
Tropenaufenthalt. Um die physiologischen Grundlagen dieser Erscheinung zu ermitteln,
maf Eijkman den Himoglobingehalt des Blutes von 53 europidischen Testpersonen mit
unterschiedlicher Aufenthaltsdauer und 18 ,,Malaien* (mit einem Hamometer nach
Fleischl) und stellte die Anzahl der roten Blutkorperchen fest (mit einem Zeiss-
Thomaschen Erythrozyten-Zahlapparat). Er konnte keine signifikanten Unterschiede
feststellen und kam zu dem Schluss, dass der Annahme einer ,,als Andmie oder Hydrdmie
aufzufassenden Blutdnderung, welche lediglich unter dem Einflusse der tropisch-
thermischen Verhiltnisse entstehen soll, jede Berechtigung abzusprechen ist.“!'® Fiir die
bleiche Gesichtsfarbe der Européer sei kein krankhafter Prozess verantwortlich sondern
eine vollig ungeféhrliche lokale Andmie, wie sie auch im kalten Klima an meist
bekleideten Hautpartien auftrite.''® Mit diesen Untersuchungsergebnissen Eijkmans hatte
die Behauptung einer unausweichlichen physischen Degeneration der Européer in den
Tropen gleichsam im Handstreich eines ihrer augenscheinlichsten Argumente verloren.

Kaum weniger aufsehenerregend waren auch verschiedene
Stoffwechseluntersuchungen an européischen und einheimischen Probanden, die Eijkman
in den folgenden Jahren durchfiihrte. Diesmal ging es um die ebenfalls traditionsreiche
medizinische Ansicht, dass die hohe AuBBentemperatur in den Tropen die Wiarmeabgabe
des menschlichen Korpers vermindere und damit auch zu einer Herabsetzung des
Gesamtstoffwechsels und des Nahrungsbediirfnisses fiihren miisse. Eijkman fiihrte
verschiedene Experimente zum Eiweillabbau, Sauerstoffumsatz und anderen
Stoffwechselfunktionen durch, ohne nennenswerte Abweichungen feststellen zu konnen.
Seine Schlussfolgerung lautete, dass von einer sogn. ,,chemischen Wérmeregulation® bei
der Akklimatisierung europdischer Korper in den Tropen keine Rede sein kdnne. Auch in
Bezug auf die ,,physikalische Warmeregulation®, die Schweillabgabe iiber die Haut,
konnte er keine wesentlichen Differenzen zwischen weillen und dunkelhdutigen

114
115

Daubler, Tropenhygiene, S. 4.
Eijkman, ,,Blutuntersuchungen in den Tropen* (1891), S. 122.
16 Eijkman, ,,Blutuntersuchungen in den Tropen®, S. 123
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Tropenbewohnern feststellen.''” Diese Forschungsergebnisse waren nicht nur in
medizinisch spektakulir, sie machten auch ein ganzes Wissensgebiet der tropischen
Didtetik und die entsprechende Ratgeberliteratur hinféllig. Eine besondere Anpassung der
Erndhrung an das Tropenklima war nun zumindest aus physiologischer Sicht {iberfliissig.
Was die unterstellte Verinderung von Vitalfunktionen beim Ubergang in die Tropen
betrifft, kam der deutsche Tropenarzt Friedrich Plehn 1895 bei einigen im Selbstversuch
angestellten Messungen seiner Korpertemperatur und Atmungsfrequenz zu dhnlichen
Ergebnissen wie Eijkman und konstatierte: ,,Bestimmte Unterschiede des Stoffwechsels,
welche in dem physiologischen Einfluss des tropischen Klimas liegen, sind bisher mit
zwingender Beweiskraft nicht nachgewiesen worden.“''"® Von Belegen fiir eine ans
Pathologische grenzende Veridnderung von Lebensprozessen des europdischen
Organismus in den Tropen konnte also schon um 1900, als Déubler seine Grundsétze der
Tropenhygiene aufstellte, kaum mehr die Rede sein. Im Gegenteil, die
,» L ropenphysiologie dekonstruierte sich gleichsam selbst: Im Zuge der ,,messend
vorwirts schreitenden® Akklimatisierungsforschung drohten sich die Tropen und das
Tropenklima um die Jahrhundertwende in physiologischer Normalitdt aufzuldsen.
,Drohten*“? Der Begriff kann wie eine Unterstellung klingen und ist doch
angemessen, wenn man sieht, mit welcher Hartnédckigkeit, kritischer Energie und
mitunter auch findungsreicher Ignoranz viele deutsche Tropenmediziner nach 1900 am
Konzept der Tropenphysiologie festhielten. Zu den géngigen Vermeidungsstrategien
zahlte das stillschweigende Festhalten an durch Eijkman und anderen bereits widerlegten
Behauptungen''® sowie der Riickgriff auf scheinbar selbstevidente Allgemeinplitze:
,,Wenn die Umgebung sich #ndert, so dndert sich auch unser Organismus”'?’, erklirte
zum Beispiel Emil Steudel kategorisch auf dem Kolonialkongress von 1910; sein Kollege
Ludwig Kiilz sprach noch 1906 von grundlegenden Verdnderungen vom ,,Chemismus
des Stoffwechsels“'*' der Europier beim Ubergang in die Tropen. RegelméBig wurde
auch auf jene so ,,grell in die Augen springenden Unterschiede zwischen den farbigen
und weillen Rassen* (Daubler) hingewiesen, um die Hypothese einer physiologischen
Anpassung des weilen Korpers an die Tropen zu stiitzen. So notierte der
Tropenmediziner Victor Lehmann 1898 in einem Forschungsiiberblick im Archiv fiir
Schiffs- und Tropenhygiene, aus den in Batavia durchgefiihrten Untersuchungen scheine
zwar hervorzugehen, dass ,,die physiologischen Funktionen des Européers sich im
Tropenklima genau verhalten, wie in der gemafBigten Zone, ja dass hierin auch zwischen
dem Européder und dem Tropenbewohner kaum ein Unterschied besteht. Wenn man sich

17 Vgl. Eijkman, ,,Uber den Einweissbedarf der Tropenbewohner* (1893); ders., ,,Beitrag zur Kenntnis des
Stoffwechsels der Tropenbewohner* (1983); ders., ,,Uber den Gaswechsel der Tropenbewohner” (1896). Zu
Eijkmans Forschungen vgl. Grosse, Kolonialismus, Eugenik und biirgerliche Gesellschaft, S. 66. Grosse
betont dort den innovativen Charakter von Eijkmans Arbeiten und ordnet sie ein in eine egalitire,
‘kosmopolitische’ Tradition der niederlédndischen Akklimatisierungsforschung. Sie verbindet sich vor allem
mit dem Namen des Pathologen und Pharmakologen Joseph Stokvis (1834-1902), der als einer von wenigen
europdischen Mediziner und Anthropologen eine vollstindige Akklimatisierung von Europdern in den
Tropen fiir moglich und bewiesen hielt.

"8 plehn, Kamerun-Kiiste (1895), S. 30-76, hier S. 76.

" Daubler sprach noch 1897 von ,,Anderungen in der Zahl der Formelemente des Blutes“ sowie einer
Verminderung der roten Blutkérperchen und behauptete ,,physiologische Verdnderungen des Européers®,
welche sich besonders in Tropenniederungen ,,der pathologischen Seite” zuneigten (,,Uber den
gegenwirtigen Stand der Tropenpathologie®, S. 269f.).

2% Steudel, Diskussionsbeitrag zur Akklimatisierungsfrage auf dem Kolonialkongress 1910, S. 325.

! Kiilz, Blitter und Briefe, S. 218.
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dieser Ansicht allerdings ,,hingédbe*, brauchte man ja ,,von der Mdglichkeit oder
Unmoglichkeit einer Akklimatisation {iberhaupt nicht mehr zu reden. Der Europder wére
korperlich ja dann den Eingeborenen gleichwertig. Dass dies nicht der Fall ist, braucht
nicht erst betont zu werden.“'**

Ein eifriger Verteidiger der Tropenphysiologie war auch der in Samarang (Java)
tatige deutsche Tropenarzt Max Glogner. Er versuchte Eijkman in einer Reihe von
Publikationen Fehler in seinen Forschungsergebnissen nachzuweisen und machte sich
selbst auf die Suche nach Belegen fiir eine Verdanderung der Physiologie des
europdischen Kdorpers in heiflen Klimaten. Er fand sie unter anderem in dem angeblich
fritheren ,,Eintritt der Menstruation bei europdischen Frauen in den Tropen“123 und in der
auffilligen Magerheit der indonesischen Spatzen. Man wisse, so Glogner, dass diese
Vogel vermutlich vor etwa zweihundert Jahren aus den Niederlanden nach Indonesien
eingefiihrt worden seien und nun ein besonders geringes Korpergewicht aufwiesen. Er
halte es fiir unwahrscheinlich, dass vor zweihundert Jahren Exemplare einer an sich
schon besonders leichtgewichtigen Spatzensorte nach Indonesien gelangt sein konnten.
Da unter den Sperlingen ,,verschiedener Gegenden Deutschlands derartige
Gewichtsunterschiede nicht bestehen, wie ich mich selbst iiberzeugt habe, so ist die
Annahme wohl erlaubt, dass auch der holldndische Sperling ein dem deutschen Sperling
dhnliches Gewicht besitzt und besessen hat, und dass die Gewichtsunterschiede zwischen
indischen und deutschen Sperlingen auf die Einfliisse des Tropenklimas zuriickzufiihren
sind.*'**

Angesichts dieses ausgepréagten Differenzverlangens kann man es kaum fiir einen
Zufall halten, dass die Tropenneurasthenie gerade zu jener Zeit zu ihrer {iberragenden
medizinischer Popularitét gelangte, als das tropische Klima aus verschiedenen Griinden
seine pathologische Signifikanz gerade zu verlieren drohte: Das ,,Klimafieber* wurde um
1900 zu einer von Moskitos tibertragenen Parasitenkrankheit, wodurch es vielleicht nicht
an Gefahrlichkeit aber doch an atmosphérischer Allgegenwart einbiif3te; vermeintliche
physiologische Auswirkungen des Tropenklimas erwiesen sich nach empirischer Priifung
weitgehend als medizinische Schiméren. 125 Mit der Rede vom ,,Einfluss des Klimas auf
das Nervensystem* indes lie3 sich auch nach diesen Entwicklungen noch eine mehr oder
weniger unvermeidliche Bedrohung und Beeintrachtigung des weiflen Lebens in den
Tropen behaupten. Der grofite Winkelzug des tropenmedizinischen ‘Klimaschutzes’ um
1900 war eine allgemeine Verschiebung von Gefahrdungsvorstellungen vom
Physiologischen ins Psychophysische und Neurasthenische und die Erzeugung der
Tropenneurasthenie selbst.

Einen interessanten Indizienbeweis hierfiir stellt eine Bemerkung Christaan
Eijkmans, des groflen Entdramatisierers des Tropenklimas, in seiner 1898 gehaltenen

'22 1 ehmann, ,,Neuere Ergebnisse tropenphysiologischer Untersuchungen® (1897), S. 334.

'3 Glogner, ,,Uber den Eintritt der Menstruation bei Européerinnen in den Tropen® (1905), S. 337. Zu
Glogners Auseinandersetzungen mit Eijkman vgl. Jansen, Eijkman, S. 37-40, 42, 46.

2% Glogner, ,,Uber das Gewicht des Europiers und des Sperlings in den Tropen® (1908), S. 757.

12 Auf die Fortschreibung von Klimagngsten durch die ,,tropical neurasthenia® hat bereits Dane Kennedy
hingewiesen (,,Climatic Anxieties“, S. 118f.) Eine Verschiebung von physiologischen zu psychologischen
Gefihrdungsvorstellungen zeigen flir den Beginn des 20. Jahrhunderts die Forschungen Warwick Andersons
zur Tropenmedizin in Australien (Cultivation of Whiteness, S. 95-124)
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Antrittsrede als Professur fiir Physiologie und Hygiene an der Universitat Utrecht dar.
Eijkman erklérte dort, ihn hétten jene

Zustande von Ermattung und Lustlosigkeit, gepaart mit psychischer Reizbarkeit, an denen der
Européer in den Tropen leidet — der eine mehr, der andere weniger — immer sehr an jenes
Krankheitsbild des fin de siécle erinnert, dem man den Namen der Neurasthenie bzw.
Nervenerschopfung gegeben hat, auch wenn fiir diese Erschopfung der objektive Beweis noch
nicht erbracht ist. Man kann insofern mit groBerem Recht von einer tropischen Neurasthenie
als von einer tropischen Anémie sprechen.'?

Diese Formulierung ist bemerkenswert vor allem durch das, was sie nicht in Frage stellt:
die Existenz eines im Prinzip alle Européer bedrohenden Leidens in den Tropen. Im
syntaktischen und semantischen Schatten der Verschiebung von der ,,Andmie” zur
,Neurasthenie” bleibt das Adjektiv ,,tropisch” selbst erhalten und gewinnt mit seinem
Bestimmungswort ,,Neurasthenie auch neue, zeitgemafle Bedeutungsquelle.

ODb Gerrit Grijns diese Bemerkung seines vormaligen Institutsdirektors im Kopf
hatte, als er ein paar Jahre spéter daran ging, einen ,,objektiven Beweis* fiir die Existenz
der tropischen Neurasthenie zu erbringen, ist hier weniger relevant als die Fiille &hnlicher
Bedeutungsverschiebungen auf dem Mikroniveau tropenmedizinischer Texte und in der
Genealogie der medizinischen Tropikalitidt um 1900 insgesamt. Mit einem Begriff von
Michel Foucault kann man hier von einer ,,Wiederaufﬁillung‘‘127 des
tropenmedizinischen Dispositivs mit den Mittel des Nervenwissens sprechen oder, anders
und poetischer, von einer Wiedergeburt des Tropenklimas aus dem Geist der
Neurasthenie.

1% Eijkman, ,,Over Gezondheid en Ziekte in heete Gewesten®, S. 135 [Ubersetzung SB]. Eijkman
relativierte die Bedeutung der tropischen Neurasthenie im folgenden Satz wieder durch die Bemerkung, man
solle sie sich nicht ,,schlimmer vorstellen als sie sei*; bei einer Riickkehr nach Europa verschwinde sie

wieder.
127 Foucault, Dispositive der Macht, S. 121. Als ,,Wiederauffiillung® bezeichnet Foucault den Effekt, dass
ungewollte Wirkungen ein Dispositiv doch wieder stabilisieren kdnnen.
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