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Die Medizinische Fakultit 9

Die Medizinische Fakultit der Universitit Bonn 1818-1870

Heinz Schott

Naturforschung und Naturphilosophie: Medizin an der neugegriindeten
Universitat

Die Griindung der Universitidt Bonn am 18. Oktober 1818 und mit ihr die der
Medizinischen Fakultit fiel in eine bewegte Zeit. Franzosische Revolution, Na-
poleonische Kriege und die Neuordnung Europas durch den Wiener Kongress
hatten tiefgreifende politische und kulturelle Umwalzungen zur Folge, die sich
auch auf die Medizin auswirkten. Damals war die Universititsmedizin wie an-
dere Bereiche der universitiren Disziplinen von den Ideen der Aufklirung und
der Romantik zugleich gepragt. Verschiedene, zum Teil recht heterogene Heil-
systeme konkurrierten miteinander. So unterschiedlich ihre theoretische Be-
griilndung jeweils sein mochte: Sie beriefen sich alle auf die Empirie und erhoben
einen wissenschaftlichen Anspruch. Infolgedessen kam es zu einer produktiven
Wechselwirkung zwischen klinischer Medizin, romantischer Naturphilosophie
und empirischer Naturforschung. Dies ldsst sich gerade fiir die Anfangszeit der
Bonner Medizinischen Fakultit feststellen, zu deren Geschichte eine Bibliogra-
phie der am Medizinhistorischen Institut vorhandenen Schriften vorliegt.'
Dabei ist die Bonner Situation vor dem Hintergrund der vielfiltigen Konzepte
der Medizin um 1800 zu sehen, von denen die wichtigsten genannt werden
sollen: »Elektrische Medizin« und Galvanismus, »animalischer Magnetismus,
auch als Mesmerismus bezeichnet; davon ausgehend eine Art romantische
Tiefenpsychologie und Psychotherapie, Brownianismus als Gegenreizmethode,
Gall’sche Schédellehre, spéter auch als Phrenologie bezeichnet; dariiber hinaus
Diitetik als Lehre von der gesunden Lebensfithrung, und schlieflich auch die
Humoralpathologie, die trotz neuer anatomischer und physiologischer Er-
kenntnisse in Theorie und Praxis der Medizin eine erhebliche Rolle spielte. Die
von Samuel Hahnemann Anfang des 19. Jahrhunderts inaugurierte Homoopa-
thie fand, wie auch an den anderen Medizinischen Fakultiten, in Bonn keine
Beachtung - ganz im Gegensatz etwa zum animalischen Magnetismus, worauf im
Einzelnen noch einzugehen sein wird. Allgemein ist festzustellen, dass es im
frithen 19. Jahrhundert im Unterschied zum spiaten kein vorherrschendes Pa-
radigma in der wissenschaftlichen Medizin gab. Dies bedeutete eine Vielfalt von
zum Teil heterogenen Ansitzen, die sich gegenseitig oft heftig kritisierten, von
denen aber keine vorherrschte und die Konkurrenten vom wissenschaftlichen

1 Nettekoven, Bibliographie.

© 2018, V&R unipress GmbH, Gottingen
ISBN Print: 9783847108429 — ISBN E-Book: 9783847008422


http://www.v-r.de/de

10 Die Medizinische Fakultit

Diskurs ausschliefen konnte. Das dnderte sich grundsitzlich ab der Mitte des
19. Jahrhunderts, als die naturwissenschaftliche Medizin die Deutungshoheit
erlangte. Dieser Umbruch lésst sich gerade in Bonn eindriicklich verfolgen.

Drei Personen griindeten zum Wintersemester 1818/19 die Medizinische
Fakultit: Johann Friedrich Harless (1773-1853) vertrat als Ordinarius die kli-
nische Medizin, Karl Joseph Hieronymus Windischmann (1775-1839) hielt als
ordentlicher Professor sowohl an der Philosophischen als auch an der Medizi-
nischen Fakultdt Vorlesungen ab, darunter auch iiber »allgemeine Pathologie«,
und Ernst Bischoff (1781-1861) las als Extraordinarius die Pharmakologie.” Alle
drei waren entsprechend der Berliner Berufungsstrategie stark von der roman-
tischen Naturphilosophie gepragt. Hierbei hatte der preuflische Kultusminister
Altenstein (Karl Freiherr vom Stein zum Altenstein, 1770-1840) die Schliissel-
rolle inne, was umfassend fiir den Aufbau der Bonner Universitit erforscht
worden ist.” Harless zog sich schon bald von der Klinik zuriick und iiberlie§
Nasse (siehe unten) das Feld. Windischmann war primir an der Naturphiloso-
phie (katholischer Pragung) interessiert und hielt an der Medizinischen Fakultat
nur noch rein theoretische Vorlesungen, etwa {iber »Magnetische Heilkunde«
oder die von ihm verfochtene »christliche Heilkunde«.* Im zweiten Semester
wurden noch drei weitere Professoren berufen: Der Anatom August Franz
Joseph Carl Mayer (1787-1865), der Geburtshelfer Georg Wilhelm Stein d. J.
(1773-1870) und der Chirurg Philipp Franz von Walther (1782-1849). Im dar-
auffolgenden Semester kamen zwei weitere Professoren hinzu: Der renommierte
Internist und Reil-Schiiler Christian Friedrich Nasse (1778-1851) aus Halle und
der Anthropologe und Spezialist fiir »thierischen Magnetismus« Joseph Enne-
moser (1787-1854). Die Struktur der Medizinischen Fakultit beruhte im Jahre
1819 zunichst auf drei Universitatskliniken sowie dem Anatomischen Institut.
Nasse leitete die Medizinische, von Walther die Chirurgische und Stein die
»Geburtshiilfliche Klinik«. Neben den Klinikern fungierte Mayer als Direktor des
Anatomischen Instituts. Der Lehrkorper war also iiberschaubar. Wir wollen nun
nicht alle Personen, die dann in der Folgezeit dazu stiefen, im Einzelnen be-
trachten. Vielmehr sollen nur einige Professoren mit ihrem unterschiedlichen
wissenschaftlichen Profil beispielhaft vorgestellt werden.

August Franz Joseph Carl Mayer (1787-1865): Anatom und Physiologe

Die Bonner Anatomie verdankt Mayer den Grundstock ihrer Sammlung, die
auch heute noch (in Teilen) erhalten und zu besichtigen ist. Der von ihm 1835

2 Vgl. Schmiz, Medizin, S. 1.
3 Renger, Griindung.
4 Titius, Medizinische Sektion, S. 493; vgl. Windischmann, Heilkunst.
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herausgegebene Katalog verzeichnete rund 4.000 Prédparate. Wie alle Bonner
Professoren der ersten Stunde war Mayer stark vom naturphilosophischen
Denken beeinflusst. Zugleich aber widmete er sich der empirischen und expe-
rimentellen Forschung, sodass seine Studien »auf zwei Pfeilern« fuflten.’ Sie
befassten sich mit unterschiedlichen Gebieten wie pathologischer Anatomie,
physiologischer Chemie und »Histologie«, einem Terminus, den er prigte. Be-
reits 1819 verdffentlichte er eine Schrift {iber eine »neue Eintheilung der Gewebe
des menschlichen Korpers«.® Ausgehend von dem franzosischen Anatomen
Marie Francois Xavier Bichat (1771-1802), dem Begriinder der Gewebelehre,
unterschied er »zwei Zweige der gesammten Anatomie«: (a) den inneren Bau der
Organe (Gewebe, Textur, textura, histos), »welche der Verfasser Gewebelehre,
Histologie nennen will«, und (b) den dufleren Bau der Organe (Form, Lage,
forma, morphe). Mayer war seinerzeit durchaus auf aktuellem Wissensstand,
wenn er sich auf Gall und Bichat berief.

Mayer unternahm beachtliche physiologische Experimente in Anlehnung an
die franzosische Schule von Francois Magendie. So fiihrte er die Trennung des
Nervus vagus im Tierexperiment durch und stellte fest, dass nach der Vagotomie
das Herz der Versuchstiere (Kaninchen, Katzen, Hunde) schneller schlug. Er
analysierte auch Korperfliissigkeiten wie frischen Bauchspeichel und Harn von
Diabetikern. Seine Forschungen betrafen auch die Mikrobiologie: Er entdeckte -
einige Jahre vor seinem Wechsel nach Bonn - einen Pilz auf dem nekrotisierten
Lungengewebe eines Vogels und konnte somit zeigen, dass Pilze pathogen wirken
konnen.

Mayers naturphilosophische Anschauung schlug sich deutlich in seinen
Schriften nieder, etwa wenn er tiber das Blut als tierischen Saft spekulierte. Fiir
ihn war es keine leblose Fliissigkeit, »die nur durch die Zentralmaschine des
Zirkulationssystems angetrieben wird, sondern ein sich selbst-fortbewegendes
Fluidum, dessen Elementen das Gesetz des Kreislaufs eingepflanzt ist, das mit
sinnigen Biosphiren angeschwingert, welche ihre Bahn selbst suchen, sich
graben und gleichsam 6ffnen, wie die Biosphéren der Anthere [Staubbeutel] die
verschlossenen Ginge der Pistille [Stempel] 6ffnen und erweitern.«” Diese Nihe
zur Naturphilosophie lief§ Mayer in spéteren Zeiten eher als einen unprodukti-
ven Wissenschaftler erscheinen, was seiner Leistung nicht gerecht wird. Typisch
ist die Einschatzung im »Biographischen Lexikon« in der Ausgabe von 1932, wo
es heifit: »die Zahl seiner Arbeiten betragt ca. 145; doch verdienen die meisten
von ihnen kaum Erwahnung, weil sie durchweg im naturphilosophischen Sinne

5 Mani, Medizin, S. 111.
6 Mayer, Histologie.
7 Zit. nach Mani, Medizin, S. 111.
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gehalten sind.«* Mayer blieb bis 1856 im Amt. Als er abtrat, war eine neue Zeit
angebrochen. Seine Nachfolger Hermann von Helmholtz und Max Schultze re-
prasentierten — dann auf getrennten Lehrstiihlen - die aufstrebende naturwis-
senschaftliche Medizin.’

Johannes Miiller (1801-1858): Anatom, Physiologe und Biologe

Miiller gilt bis heute als einer der grofSen Pioniere der Biologie und Medizin des
19. Jahrhunderts. Seine Arbeiten waren fiir die vergleichende Anatomie, Em-
bryologie, allgemeine und experimentelle Physiologie gleichermaflen bahnbre-
chend. Miiller legte den Grundstein fiir die moderne Physiologie und Biologie,
seine Schiiler - darunter Rudolf Virchow, Emil Du Bois-Reymond, Hermann von
Helmholtz und Theodor Schwann - wurden zu Leitfiguren der naturwissen-
schaftlichen Ara der Medizin. Miiller gelang es, das Erbe der romantischen
Naturphilosophie mit der neuen naturwissenschaftlichen Sicht schopferisch zu
verbinden. Am 14. Juli 1801 in Koblenz geboren, studierte er Medizin in Bonn
und Berlin. Mit 23 Jahren habilitierte er sich an der Bonner Universitat, wurde
1827 Extraordinarius und 1830 Ordinarius fiir Anatomie und Physiologie. 1833
folgte er einem Ruf auf den Lehrstuhl in Berlin, den er bis zu seinem Tod am
28. April 1858 innehatte. Er war, obwohl er nur wenige Jahre der Bonner Me-
dizinischen Fakultit angehorte, eine ihrer bedeutendsten Personlichkeiten.
Mit Johannes Miiller verabschiedete sich sozusagen die Medizin der Goet-
hezeit und mutierte endgiiltig zur Naturwissenschaft. Gerade seine Bonner Ar-
beiten spiegeln noch die naturphilosophische (romantische) Herkunft wider. Ich
mochte hier nur auf seine Schrift »Uber die phantastischen Gesichtserschei-
nungen« (1826) eingehen. In seinem Handexemplar' findet sich auf Seite 27 aus
seiner Feder ein Auszug der Vorrede zu Goethes Farbenlehre: »Jene unmittelbare
Verwandtschaft des Lichts und des Auges wird niemand leugnen; aber sich beide
als eins und dasselbe zu denken, hat mehr Schwierigkeit. Indessen wird es
fasslicher, wenn man behauptet, im Auge wohne ein ruhendes Licht, das bei der
mindesten Veranlassung von innen oder von auflen erregt werde.« Miiller stellte
in diesem Kontext das Gesetz von der spezifischen Energie der Sinnessubstanzen
auf: »Es ist gleichviel, wodurch man das Auge reize, mag es gestofSen, gezerrt,
gedriickt, galvanisirt werden, oder die ihm sympathisch mitgetheilten Reize aus
andern Organen empfinden, auf alle diese verschiedenen Ursachen, als gegen

8 Biographisches Lexikon Bd. 4, S. 130.
9 Siehe unten.
10 Miiller, Gesichtserscheinungen.
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Abb. 1: Johannes Miiller, Physiologe

gleichgiiltige und nur schlechthin reizende empfindet der Lichtnerve seine Af-
fection als Lichtempfindung.«"'

Miillers Lebenswerk sollte sich jedoch nicht auf die Sinnesphysiologie kon-
zentrieren, sondern auf die vergleichende Anatomie. Dabei war die Vivisektion
am Tier eine wichtige Forschungsmethode. Eine Episode aus seiner Bonner
Studienzeit sei hier wiedergegeben: 1820 stellte die Medizinische Fakultit die
Preisaufgabe, »daf} durch Beobachtungen und Experimente bei lebenden Tieren
festgestellt werden sollte, ob im Foetus, solange er im Uterus verweilt und von
seinen Eihiillen umschlossen ist, eine Atmung stattfinde.«'* Der 20jahrige Stu-
dent ging daran, diese Aufgabe zu losen. 57 Vivisektionen fithrte er an Kanin-

11 Ebd., S. 5.
12 Zit. nach Haberling, Miiller, S. 37.
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chen, Katze und Schaf durch. »Um Material fir seine Versuche zu bekommen,
durchstreifte Miiller mit seinen Genossen oft zu Pferde die ganze Umgebung von
Bonn, sodafl man ihn auf den Bauernhofen schon kannte. [...] So hatten die
fréhlichen Burschen einst einen Ritt an die Ahr gemacht und, wahrend sie in der
schattigen Laube des Wirtshauses den rubinroten Ahrwein schliirften, fiel der
Blick des jungen Forschers auf eine herumschleichende Katze, die ihre Mutter-
schaft nicht verleugnen konnte. Sofort rief er die Genossen zusammen, um Mittel
und Wege zu finden, wie er sich in den Besitz dieses kostbaren Tieres setzen
konne. Nach einer Verabredung wurde von den andern ein Streit inszeniert,
durch den die Aufmerksamkeit des Wirtes abgelenkt wurde, wihrenddessen
hatte Hannes der Grofle die Katze gepackt, sie in einen Sack gesteckt und
wohlverschniirt hinten an seinen Sattel gebunden; so jagte er mit ihr davon nach
Bonn.«"

Freilich legte Miiller in seiner Antrittsvorlesung vom 19. Oktober 1824 »Von
dem Bediirfnis der Physiologie nach einer philosophischen Naturbetrachtung«
eine sehr behutsame Einstellung gegeniiber dem Tierexperiment an den Tag."* Es
gehe um die »innige Verbindung der Philosophie mit der Physiologie«, wie er
eingangs bemerkte. Die »verstindige Physiologie« gehe mit der der »lebenden
Natur« anders um: ndmlich

»durch Beobachtung und Versuch. Die Beobachtung schlicht, unverdrossen, fleif3ig,
aufrichtig, ohne vorgefafite Meinung; - der Versuch kiinstlich, ungeduldig, emsig,
abspringend, leidenschaftlich, unzuverldssig. [...] Man darf die Natur nur auf ir-
gendeine Weise gewalttdtig versuchen; sie wir immer in ihrer Not eine leidende Ant-
wort geben.«"

Miiller orientierte sich insbesondere an Goethes Morphologie und Metamor-
phosenlehre. Mit zwei Sétzen zog Miiller schlieSlich sein Fazit: »Die Physiologie
ist keine Wissenschaft, wenn nicht durch die innige Verbindung mit der Philo-
sophie. Die Medizin ist keine Wissenschaft ohne den Anfang und das Ende der
Physiologie.«'® In der Tat: Miiller war ein physiologisch-morphologischer Seher.

An dieser Stelle sei Miillers Beziehung zu dem Botaniker Christian Gottfried
Nees von Esenbeck erwihnt.”” Dieser wurde 1919 - damals bereits als Prisident
der Deutschen Akademie der Naturforscher Leopoldina - an die Bonner Uni-
versitit berufen und war - dhnlich wie Miiller als vergleichender Anatom - von
Goethes »Metamorphosen« begeistert. 1823, ein Jahr vor Miillers Antrittsvor-

13 Ebd.

14 Antrittsvorlesung, in: Meyer-Abich, Biologie, S. 252-281.

15 Ebd., S. 269f.

16 Ebd., S.281.

17 Siehe dazu den Abschnitt »Biologie« im Kapitel iiber die Mathematisch-Naturwissen-
schaftliche Fakultit.
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lesung, benannte er eine Pflanzengattung innerhalb der Malvengewdchse nach
dem grofien Meister in Weimar, namlich die Goethea: insbesondere die Goethea
cauliflora und die Goethea semperflorens. Johannes Miillers Beziehung zu Nees
war fiir Ersteren aus zwei Griinden von grofler Bedeutung: Zum einen verkor-
perte Nees mit seiner Arbeit eine produktive Verbindung von beschreibender
Naturbeobachtung mit naturphilosophischer Intuition. Zum anderen war er als
Prisident der Leopoldina Organisator eines umfassenden internationalen
Netzwerkes von Naturforschern und Arzten seiner Zeit. Auf beiden Ebenen
wurde Johannes Miiller von Nees beeinflusst. Miiller wurde 1824 in die Leo-
poldina aufgenommen und sogleich zu ihrem Sekretér unter Nees von Esenbeck
bestellt, was auf ein gutes personliches Einvernehmen zwischen beiden schlie-
Ben lasst. »Hierfiir erhielt er [Miiller] ein sehr willkommenes Entgelt von jahrlich
200 Talern«."® Dieses nicht unwichtige Zubrot verlor Miiller jedoch 1830, als Nees
nach Breslau zwangsversetzt wurde und mit ihm der Sitz der Leopoldina umzog.
In seinem Brief an den schwedischen Anatomen und Anthropologen Anders
Retzius vom 25. Juni 1830 duflerte Miiller jedoch kaum Bedauern iiber den
Verlust dieses Amtes: »Nees von Esenbeck ist von hier nach Breslau versetzt[...],
die Academie zieht mit ihrem Présidenten, und ich bin von meiner bisherigen
Stellung als Secretir der Acad. befreit.«"’

Als Sekretdr von Nees war Miiller direkt am Aufbau des wissenschaftlichen
Netzwerks der Akademie beteiligt. Wir konnen dies an einem prominenten
Beispiel beobachten. Nachdem Miiller 1826 Goethe in Weimar besucht hatte, trat
er noch einmal 1829 als Sekretir der Akademie mit diesem in Kontakt. Die
Leopoldina beabsichtigte, Goethes bereits 1874 erschienenen Artikel »Uber den
Zwischenkiefer des Menschen und der Thiere« wieder abzudrucken. Nees
schrieb an Goethe. »Euer Excellenz werden durch H. Professor Miiller, Sekretir
der Akademie der Naturforscher, die ersten Probedrucke der von van de Velden
in Miinchen gestochenen Tafeln zu Thren Untersuchungen iiber den Zwischen-
knochen zur Beurtheilung erhalten [...].«* Miiller schickte Goethe eine von der
Akademie beschlossene Einleitung sowie die Kupferstiche zur Stellungnahme,
wofiir sich dieser bei ihm mit einem ausfiithrlichen Brief vom 24. November 1829
bedankte.

Joseph Ennemoser (1787-1854): Mesmerist und Psychologe

Ennemoser représentiert die Tradition des Mesmerismus und vor allem dessen
psychologische und anthropologische Konsequenzen. 1787 auf einem Bauernhof

18 Haberling, Miiller, S. 59.
19 Retzius, Briefe, S. 3.
20 Haberling, Miiller, S. 464.
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in Tirol geboren, studierte er unter anderem in Berlin Medizin. Hier wurde er
von dem namhaften Berliner Arzt Karl Christian Wolfart - ab 1817 Ordinarius an
der Berliner Universitit — beeinflusst, der als tiberzeugter Anhénger des Mes-
merismus 1816/17 eine magnetische Heilanstalt an der Charité einrichtete. Mit
Unterstiitzung des kulturpolitisch einflussreichen Medizinprofessors Johannes
Ferdinand Koreff wurde Ennemoser 1819 von der preufischen Regierung zum
auflerordentlichen Professor an die Bonner Universitit berufen, um »die heilige
Sache des Magnetismus« (Koreff)*' im Rheinland zu vertreten. 1827 wurde er
zum ordentlichen Professor ernannt. Neben Berlin wurde nun Bonn eine
Hochburg der akademischen Auseinandersetzung mit dem Mesmerismus: Fast
alle Medizin-Professoren der jungen Bonner Universitit kamen mit ihm ir-
gendwie in Berithrung. An dieser Stelle sei das bereits eingangs erwidhnte Heil-
konzept Mesmers noch einmal kurz skizziert. Es basierte auf der Annahme, dass
ein kosmisches Fluidum in der sogenannten magnetischen Kur durch den Arzt
(Magnetiseur) auf den Kranken iibertragen werden kénne: Durch Handaufle-
gen, magnetische Striche oder durch Einsatz eines magnetischen Kiibels (fran-
zOsisch baquet) fiir die Behandlung in der Gruppe. Durch einen baquet, der auch
als »Gesundheitszuber« oder »magnetischer Kiibel« bezeichnet wurde, sollte
nach Mesmers Theorie ein »Fluidum« als Heilkraft konzentriert und durch Ei-
senleitern und Seile den kranken Korperorganen zugefiihrt werden.

Die Baquetszenen wurden zum Schliisselerlebnis fiir die romantische Sehn-
sucht nach der »Nachtseite« der Natur. Noch 1852 unterstrich Ennemoser, lange
nach seinem Weggang aus Bonn, nachdriicklich die Heilwirkung der »Baquete«,
als diese schon weithin als obsoletes Geriimpel beseitigt worden waren. Beson-
ders die (weiblichen) Somnambulen imaginierten in der Biedermeierzeit solche
Gesundheitszuber zur Krankenbehandlung. Der berithmteste Fall war Justinus
Kerners »Seherin von Prevorst«, aber auch Ennemoser, der mit dem schwabi-
schen Oberamtsarzt aus Weinsberg in freundschaftlichem Kontakt* stand,
konnte berichten: »Ein Baquet fiir Lihmung mit Schwiche des Kopfes hat mir die
hellsehende Grifin M. angegeben. Man fiillt einen Eimer Dreiviertel mit Eisen,
Erde und Glas, und stellt ihn auf eine Zinkplatte, worauf die Kranke die Fiifle
stellt.«*® Zur entsprechenden Therapie schreibt Ennemoser allgemein: »In der
Regel soll die Baquetbehandlung eine halbe oder ganze Stunde, auch noch linger
dauern, und wo es thunlich ist, wie wenn z. B. der Patient selbst ein Baquet im
Hause hat, kann es tiglich wiederholt und &fter gebraucht werden.«**

Ennemoser war ein herausragender Vertreter des »thierischen Magnetismus,

21 Zit. nach Bremm, Ennemoser, S. 46; vgl. Schmitz, Magnetismus.

22 Vgl. Bremm, Ennemoser, Tafel V: Zeichnung von Kerners Enkelin mit einem Gedicht von
Kerner: »Meinem Ennemoser« vom 04.08. 1849.

23 Ennemoser, Anleitung, S. 357.

24 Ebd., S. 221.
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mit dessen historischen, psychologischen und therapeutischen Aspekten er sich
eingehend befasste. Er hatte weder eine Klinik noch ein Forschungslabor zur
Verfligung, als Dozent konnte er (angeblich) nur wenige Horer anlocken. Den-
noch war sein Ansatz bedeutend: Gehorte er doch zu den wichtigen Protago-
nisten der psychologischen Medizin in der ersten Hélfte des 19. Jahrhunderts.
Wie der schwibische Arzt-Dichter Justinus Kerner gilt Ennemoser heute als
romantischer Vorldufer der medizinischen Psychologie und Psychotherapie
sowie der parapsychologischen Forschung. Seine Beitrage zu Psychologie und
Anthropologie zeigen ihn als selbstdndigen Denker. Die Psychologie sei »fiir alles
allgemein Menschliche die Grundwissenschaft, sie wird daher in alle Zweige des
Wissens und Konnens tiefgreifende Disciplin.« Ennemoser kritisierte in seinem
Spétwerk »Der Geist des Menschen in der Natur« die Phrenologie: »[...] ein
grofler Schéddel hat nicht nothwendig grofle Anlagen oder einen grofien Verstand
im Gefolge, ein Dummbkopf hat gewif8 eben so oft einen groflen Schédel, als ein
grofles Buch oft eine sehr kleine Gelehrsamkeit enthilt.«” Diese skeptische
Haltung gegeniiber der so genannten Phrenologie zeigte Ennemoser bereits in
den Anfangsjahren seiner Bonner Zeit. In seiner groflen anthropologische Pa-
thographie des Morders Adolph Moll aus Beuel fiihrte er die Psychologie gegen
die Gall’sche Schadellehre ins Feld, um das Verbrechen wissenschaftlich zu er-
kldren.”® Gleichwohl wurde der Schidel des 1824 hingerichteten dreifachen
Morders von dem Anatomen August Franz Joseph Carl Mayer in die Anatomi-
sche Sammlung, die auch nach Galls Lehre markierte Schidel enthielt, aufge-
nommen und erhielt unter etwa 4.000 registrierten Praparaten die Katalog-
nummer 4.” Die betreffende Schadelkalotte ist noch erhalten.”®

Der erklirte Mesmerist Ennemoser fand weder als Dozent noch als Therapeut
nennenswerten Anklang in Bonn. Dies lag nicht an seiner formalen Position, er
wurde ja schlieflich zum Ordinarius ernannt und war 1835/36 sogar Dekan der
Medizinischen Fakultit. Es lag sicher auch nicht daran, dass in Bonn der Mes-
merismus in akademischen Kreisen verpont gewesen wire. Ganz im Gegenteil:
Er war in den Griindungsjahren der Bonner Fakultit als Gegenstand des wis-
senschaftlichen Diskurses tberaus beachtet, wie wir bereits bei Nees von
Esenbeck gesehen haben. Dieser 16ste den Internisten Christian Friedrich Nasse
als Mitherausgeber des »Archivs fiir den thierischen Magnetismus« ab. Ein
weiterer Mitherausgeber, der Jenaer Medizinprofessor Kieser, war {ibrigens einer
der bedeutendsten Forscher und Schriftsteller auf dem Gebiet des Mesmerismus.
Man konnte dariiber spekulieren, ob die Person Ennemosers und der vielen als

25 Ders., Psychologie, S. 764.
26 Ders., Wechselwirkung.
27 Mayer, Catalog, S. 3.

28 Schott, Pionierzeit, S. 23.
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Okkultismus erscheinende Mesmerismus nicht zur rheinischen Lebensart pass-
ten. Es ist anzunehmen, dass er als Magnetiseur auch Baquet-Behandlungen in
Bonn durchfiihrte, was jedoch bislang nicht nachgewiesen werden konnte. Nach
seinem Weggang aus Bonn im Jahre 1837 lie§ er sich schlief3lich in Miinchen nieder
und betrieb dort eine florierende Praxis fiir »Magnetische Heilkundex.

Niederrheinische Gesellschaft fiir Natur- und Heilkunde zu Bonn

Diese Gesellschaft, die nichts mit »Naturheilkunde« im landldufigen Sinn zu tun
hatte, stellte eine Besonderheit dar. Sie wurde bereits am 20. Oktober 1818 als
eine interdisziplinire Gelehrtensozietit gegriindet und zeigt eine intensive Ko-
operation von Medizin und Naturwissenschaft. Ihr Zweck war, wie in §1 der
Satzung festgelegt,

»durch Vereinigung von Kriften und Mitteln, so wie durch gegenseitiges Anregen und
Mittheilen, die Erweiterung der Natur- und Heilkunde iiberhaupt zu férdern; insbe-
sondere aber die bemerkenswerthen Gegenstinde, Wahrnehmungen, und Entde-
ckungen in dem reichen Gebiete der Natur in den Rheinlanden und deren wissen-
schaftliche und technische Beziehung auf die Heilkunst durch ernsthafteres und viel-
seitigeres Forschen zur [...] Anwendung zu bringen [...].«*

Die Gesellschaft war in zwei »Sectionen« aufgeteilt: Eine »Section fiir die Na-
turwissenschaft« und eine »Section fiir die Medicin in ihrem ganzen Umfange«.
Wir haben hier die interessante Konstruktion einer wissenschaftlichen Akade-
mie innerhalb der Universitit. Lange bevor die Mathematisch-Naturwissen-
schaftliche Fakultét aus der Philosophischen Fakultdt herausgelst wurde, hatten
sich die naturwissenschaftlichen Kernficher bereits von Anfang an (1818) als
Section der Niederrheinischen Gesellschaft zusammengeschlossen und den
wissenschaftlichen Schulterschluss mit der von Anfang an existierenden Medi-
zinischen Fakultit gesucht. Dies ist auch deshalb bemerkenswert, da somit schon
lange vor dem Siegeszug der so genannten naturwissenschaftlichen Medizin in
der zweiten Hilfte des 19. Jahrhunderts die Hinwendung der Medizin zu den
naturwissenschaftlichen Disziplinen offenkundig war, wenn auch zunichst
unter dem Vorzeichen der romantischen Naturphilosophie.

»Medizinische Topographie« und Abwehr der Cholera

In welchem medizinisch relevanten Umfeld entwickelte sich die junge Bonner
Fakultit? Wie sahen die Lebensverhiltnisse und der Gesundheitszustand der
Bonner Bevolkerung aus, wie das Medizinalwesen, wie die Krankenversorgung

29 Titius, Medizinische Sektion, S. 58.
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der Armen? An dieser Stelle sei auf die »Medizinische Topographie des Kreises
Bonn« hingewiesen, die der »Kreisphysikus« (Amtsarzt) Anton Velten wohl
1825/26 niedergeschrieben hat und die 1988 ediert wurde.” Diese umfassende
Darstellung aller sozialmedizinisch und gesundheitspolitisch relevanten Daten
gibt einen einzigartigen Einblick in die damaligen Lebensverhdltnisse der Be-
volkerung der Bonner Region aus érztlichem Blickwinkel. Im Einzelnen werden
abgehandelt: Klima und Boden, die Wohn- und Lebensverhéltnisse, Hygiene und
Erndhrung, Bildungseinrichtungen von den Schulen bis zur Universitit, der
Krankheitszustand der Einwohner insbesondere im Hinblick auf ansteckende
Krankheiten, das Medizinalwesen und die damit befassten Personen sowie his-
torische, naturkundliche und statistische Angaben. Velten entfaltete als Ethno-
graph ein buntes Bild des Alltagslebens. Vor allem wurden Gesundheitsgefahren
und Methoden beschrieben, wie diese abgewehrt werden kénnen. So prangerte
er bereits damals den Missbrauch des Tabakrauchens an und unterstriech zu-
gleich die Vorziige des Schnupftabaks. Dieser sei

»besonders fiir Arzte, die sich in den Hiitten der Armen herumtreiben und ekelhaften
Geriichen ausgesetzt sind, ein Mittel, diese unangenehmen Eindriicke ertraglich zu
machen. Auch hat der Schnupftabak den Nutzen, dafi er bei Kopfarbeiten den Geist zu
neuer Tétigkeit aufregt und nicht leicht schadet. Der hier gebriduchliche Schnupftabak
kommt aus bekannten Landesfabriken«.”

Velten verfasste seinen Bericht wenige Jahre vor der grofSen Choleraepidemie
von 1831, die auch fiir die Bonner Medizinische Fakultit eine Herausforderung
darstellte. Die Cholera gehérte zu den am meisten gefiirchteten Infektions-
krankheiten des 19. Jahrhunderts. IThre Hauptsymptome sind heftige wissrige
Durchfille und Erbrechen, die anfallartig auftreten und rasch zum Tode fithren
konnen. Studieren wir die Flut der damaligen Cholera-Schriften ab 1831, so
erhalten wir einen hervorragenden Uberblick iiber das breite Spektrum der
gangigen Therapiemethoden: Von der moralischen Aufriistung, iiber diétetische
und hygienische Mafinahmen bis hin zu speziellen Methoden der Homéoopathie,
Metallotherapie, der ableitenden Mafinahmen wie beispielsweise Baunscheid-
tismus,” der Dampf- und Schwitzbider und anderes mehr. In zahlreichen
Aufklirungsschriften versuchten Behorden und Arzte, die Bevélkerung zu hy-
gienischen Vorbeugemafinahmen zu bewegen. Der Bonner Stadtrat beschloss
die Bildung einer Orts-Sanititskommission und lief} eine »Cholerasteuer« er-
heben. Die betreffende, sorgfaltig erstellte amtliche Registratur der Bevolkerung
ist im Bonner Stadtarchiv einsehbar. Die »Freischule« (Armenschule) wurde zum
»Cholera-Lazarett« bestimmt.

30 Velten, Topographie.
31 Ebd., S. 177.
32 Siehe unten.
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Der Stadtarchivar Dieter Korschner hat diese Bonner Cholera-Episode ein-
gehend untersucht.”” Im Gegensatz zu anderen rheinischen Orten in den Re-
gierungsbezirken Aachen und Diisseldorf scheint die Cholera einen Bogen um
Bonn geschlagen zu haben und hier allenfalls vereinzelt aufgetreten zu sein. Die
Medizinprofessoren meldeten sich im »Bonner Wochenblatt« zu Wort, darunter
auch Joseph Ennemoser. In einer programmatischen Broschiire rief er die Be-
volkerung zu didtetischen Abwehrmafinahmen auf, wobei der psychische Wi-
derstand gegen die Seuche eine entscheidende Rolle spiele: »Der Mensch muss
sich sammeln, und in ganzer Selbstindigkeit gefasst dastehen, dem begegnenden
Feinde kithn ins Auge zu sehen.« Es gelte, »,mit riistiger Selbstkraft des Geistes
dem heranschleichenden Uebel den ersten Zugang zu versperren.«** Es ist auf-
fallend, wie stark die Arzte vor allem die psychischen Abwehrkrifte in der Be-
volkerung mobilisieren wollten. Die Krankheit erschien ihnen als ein heimtii-
ckischer Feind und Ddmon, dem mit Glaubensstirke entgegengetreten werden
miisse. So ist etwa bei Justinus Kerner die Rede vom »giftigen Buben« und
»asiatischen Wiirger«.”

Aus den Fakultatsakten, die im Bonner Universitatsarchiv lagern, geht hervor,
dass Professor Harless an vier Wochentagen Cholera-Vorlesungen abhielt und
am Ende seinen »Herren Zuhérern« ein Examen abnahm.*® Im Hinblick auf den
moglichen Ausbruch einer weiteren Cholera-Epidemie empfahl er zur Abwehr
der Seuche eine Reihe von didtetischen Mafsnahmen, in erster Linie dhnlich wie
Ennemoser und Kerner ein gesundes Affektleben: »Furchtlosigkeit und immer
frischer Muth ist, wie iberall im Leben, ein tiichtiger Helfer, so auch unbe-
streitbar eines der ersten und kriftigsten Schutzmittel gegen die Cholera.«”

Universitatskliniken und Krankenversorgung: Zur medizinischen Praxis

Zunichst sei in Anlehnung an die einschldgigen Publikationen von Hans-Paul
Hopfner die bauliche Situation kurz skizziert.”® Das Residenzschloss wurde zum
ersten Domizil der medizinischen Anstalten. Hier waren zundchst das »anato-
mische Theater« und das »medicinische Klinikum« untergebracht. Im Siid-
westfliigel mit seinen zwei Stockwerken fanden die medizinische Klinik unter
Leitung von Christian Friedrich Nasse und die chirurgische Klinik unter Leitung
von Philipp Franz von Walther Platz. Sie verfiigten iiber jeweils 30 Betten. Die

33 Korschner, Cholerahospital.

34 Ennemoser, Cholera.

35 Kerner, Sendschreiben; vgl. Schott, Perspektiven, S. 672.

36 Universitiatsarchiv Bonn (UAB), Akten der Medizinischen Fakultit; 7001.
37 Harless, Cholera, S. 9.

38 Hopfner, Krankenhausgeschichte; ders., Universitatskliniken.
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»Geburtshiilfliche Anstalt« wurde mit 28 Betten im zweiten Obergeschof3 unter
Leitung von Georg Wilhelm Stein d. J. untergebracht. Die Kliniken blieben ein
halbes Jahrhundert lang im Schloss. Die raumliche Situation war dirftig: Zwei
groe Krankensile und einige Einzelzimmer mit schlechten Licht- und Luft-
verhaltnissen, nur zwei Raume fiir die Poliklinik, kaum Raum fiur Labor und
wissenschaftliches Forschen. 1832 gab der Bonner Kunsthistoriker und Archi-
tekt Bernhard Hundeshagen (1784-1858) folgende Lagebeschreibung der Kli-
niken im Schloss:

»Es ist hierzu ein besonderer Eingang, der den Norden an der vorgemeldeten Wohnung
derselben und an dem Polyklinikum [!], worin die allenthalben herbeistromenden
Leidenden aus der geringeren Volksklasse vorerst wahrgenommen und zur Heilanstalt
ausgesondert werden, voriiber gerade auf ein besonders grof3es Gebaude, das ehema-
lige Ballhaus, fiihrt. In diesem Lokale finden unbemittelte mit merkwiirdigen und
lehrreichen Uebeln behaftete, insbesondere Augenkranke, umsonst Pflege und Heilung
in den Kliniken, und bemittelte Leidende gegen Bezahlung eine passende Aufnahme in
dem ebenfalls vorhandenen Hospitalklinikum.«*”

Mit den Polikliniken und den angeschlossenen Kliniken standen also Einrich-
tungen fiir die ambulante und stationdre Versorgung zur Verfiigung, die vor
allem fiir die drmere Bevolkerung gedacht war. Sie wurden 1818/19 aus Mitteln
der Armenkasse der Stadt eingerichtet. Der Betrieb der Polikliniken war wegen
des groflen Krankheitsspektrums vor allem fiir den Studentenunterricht von
Bedeutung, wie der 1864 nach Bonn berufene Internist Hugo Ernst Riihle
(1824-1888) unterstrich: »Wenn der klinische Lehrer alle Fille entbehren muf3,
die nicht bettldgerig sind, so muf} das Material einférmig werden. [...] Die
ambulatorische Klinik kann am besten die Vielfiltigkeit der Krankheitser-
scheinungen zeigen.«** Es sei hier angemerkt, dass Bonn in der ersten Jahr-
hunderthilfte abgesehen von diesen Universititskliniken nicht iiber ein allge-
meines Krankenhaus verfiigte und die besser gestellten Biirger sich vom Arzt zu
Hause behandeln lieflen."

Die Anatomie einschliefSlich der Physiologie und pathologischen Anatomie
befanden sich im Siidostfliigel des Schlosses. Bereits 1824 erhielt die Anatomie
am anderen Ende des Hofgartens ein neues Gebaude, dessen klassizistischer
Baustil von Karl Friedrich Schinkel beeinflusst wurde und das seit 1872 das
Akademische Kunstmuseum der Universitit beherbergt. Dieses » Anatomische
Theater« am Hofgarten war das erste Gebdude, das die neu gegriindete Univer-
sitdt zu eigenen Zwecken errichten liefl. Zundchst war nur der Rundbau
(»Theater«) vorhanden, an den spéter Anbauten angefiigt wurden.

39 Hundeshagen, Stadt, S. 118.
40 Zit. nach Bruchhausen, Krankheiten, S. 34.
41 Ebd., S. 61.
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Christian Friedrich Nasse (1778-1851): Kliniker und »psychischer Arzt«

Nasse wurde am 18. April 1778 in Bielefeld geboren. Er studierte in Berlin und
Halle Medizin, wo er insbesondere bei Johann Christian Reil (1759-1813), dem
Leiter der Medizinischen Klinik, in die Schule ging. Nach dem frithen Tode seines
Lehrers wurde er 1815 als dessen Nachfolger berufen. 1819 folgte er einem Ruf an
die Bonner Universitit und wurde Direktor der Medizinischen Klinik, die er in
der Einheit von »Hospital«- und »Poliklinik« bis zu seinem Tode 1851 leitete. Er
fithrte die seinerzeit modernste physikalische Diagnostik in die Krankenbe-
handlung und den klinischen Unterricht ein (unter anderem Stethoskop, Ther-
mometer, Mikroskop). Zugleich beschiftigte er sich intensiv mit dem »thieri-
schen Magnetismus« und der Psychiatrie.”’ In seiner Person vereinigte Nasse die
wichtigsten Ansitze der medizinischen Forschung und Lehre im frithen
19. Jahrhundert. Er gilt heute auch als Wegbereiter der modernen medizinischen
Anthropologie und Psychosomatik.

Uber die enge Verkniipfung von Krankenbehandlung und klinischem Un-
terricht gibt Nasses Rechenschaftsbericht von 1825 Auskuntft. Er lehrte in einem
sogenannten »vereinten medicinischen Hospital- und Policlinicum« im Siid-
westfliigel des jetzigen Universitatshauptgebdudes:

»Die Kranken kommen zu jeder Stunde die gewiinschte Hiilfe nachsuchen und emp-
fangen. Sie werden nach der verschiedenen Natur ihres Uebels, sowohl im Poli- als im
Hospital-Klinikum zu verschiedenen Zeiten des Tages, und wo es ndthig ist, auch des
Nachts besucht. Die in der Stadt wohnenden [Kranken] werden, wenn sie an acuten
Uebeln leiden, tédglich zwei bis dreimal, und wenn es chronische leidende sind, we-
nigstens einen Tag um den andern von den Praktikanten oder den Assistenten, die wo es
erforderlich ist, der Direktor begleitet, besucht.«*

In einer Tabelle hatte Nasse das riesige Spektrum der behandelten Krankheiten
zusammengestellt. Stellvertretend seien hier nur einige Diagnosen genannt:
Skorbut, Syphilis, Schwindsucht, Herzerweiterung, eingeklemmter brandiger
Bruch, Cholera, Samenfluf} mit Kritze, Typhus, Hirnentziindung, Braunung der
Mandeln, Leberentziindung mit Ausgang in Verhirtung, Congestionen nach
dem Uterus, Kindbettfieber, schleichendes Nervenfieber, Blasenkrampf, Rheu-
matismus des Kopfes, Epilepsie, Veitstanz und Nymphomanie. Wir miissen uns
jedoch davor hiiten, die betreffenden Ausdriicke mit heutigen Diagnosen ein-
deutig identifizieren zu wollen.

Das von Nasse entwickelte »Kurrikulumg, insbesondere seine Einteilung in
einen pathologischen und einen therapeutischen Kurs, sei hier besonders her-
vorgehoben. Die Kursgrofle von 1824 betrug 24 (selbstverstidndlich méannliche)

42 Vgl. Noorden, Nasse, S. 24.
43 Nasse, Klinikum, S. 6.
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Studierende, der praktische Unterricht kam unserer heutigen Idealvorstellung
vom bedside teaching ziemlich nahe. Aufgabe der sogenannten pathologischen
Ubungen war es, die Studierenden »nun am Krankenbette beobachten und
untersuchen [zu lehren], sie[,] was dem Arzte so Noth thut, sehen zu lehren,
Aeusseres und Inneres.« AnschliefSend erliuterte Nasse dann im einzelnen, was
darunter zu verstehen war:

»Anweisung und Uebung in den drztlichen Untersuchungsmethoden der verschiede-
nen Korpertheile, und namentlich des Ohres, Auges, der Nase und Mundhéhle, des
Kehlkopfs, der Brust durch Veranderungen des Athemholens, durch Percussion und
Stethoskop, des Unterleibs und seiner Exkretionen, des Hautzustandes, des Pulses und
der Geistesthdtigkeit. Durch chemische Reagentien leicht anzustellende Untersu-
chungen der Aussonderungsfliissigkeiten gehdren mit zu diesen Uebungen.«*

Nasse war damit einer der ersten - vielleicht sogar der erste -, der in Deutschland
das Stethoskop in die drztliche Ausbildung einbezog, nachdem der aus der
Bretagne stammende franzdsische Arzt Hyacinthe Laénnec dieses Instrument
erst 1819 in die Diagnostik der Lungenkrankheiten eingefiihrt hatte.*” Nasses
wichtigster Beitrag zur Bonner Medizin bestand wohl in dieser intensiven Art
der praktischen arztlichen Ausbildung.

Zur »lrrenheilkunde« und drztlichen Ausbildung

Die Psychiatrie lag zwar aufSerhalb der unmittelbaren Reichweite der Bonner
Universitatskliniken, aber dank der Weitsichtigkeit von Friedrich Nasse kei-
neswegs auflerhalb von deren Horizont. Die erste rheinische »Irren-Heil- und
Pflegeanstalt« wurde 1825 in Siegburg unter der Leitung von Maximilian Jacobi
(1775-1858) erdffnet. Ubrigens war Carl Maria Finkelnburg dort von 1857 bis
1861 als Irrenarzt tatig, der nach einigen Zwischenstationen ab 1872 in Bonn als
auflerordentlicher Professor die ersten Vorlesungen zur Hygiene halten sollte.*
In Bonn setzte sich vor allem Nasse fiir die Psychiatrie ein und integrierte dieses
Fach in Zusammenarbeit mit Jacobis Siegburger Anstalt in die praktische Aus-
bildung der Studenten (»Hauspraktikum«). Zusammen mit seinem Sohn Werner
Nasse (1822-1889), dem spéteren Direktor der Siegburger Anstalt und ab 1882
der Psychiatrischen Klinik in Bonn (heute LVR-Klinik), griindete er 1848 die
Private Heilanstalt fiir Méannliche Geisteskranke in Bonn, eine von insgesamt
sechs psychiatrischen Privatanstalten, die zwischen den 1840er und 1860er
Jahren in Bonn existierten.

Die Irrenbehandlung oder »psychische Kur« bestand aus einer Kombination

44 Ebd., S. 16.
45 Vgl. Laénnec, De l'auscultation mediate.
46 Kistemann, Hygiene-Institut, S. 171.
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von zeitgendssischer medizinischer Therapie, pddagogischer Nacherziehung
und brachialen Zwangsmafinahmen, die heutige Betrachter an Folter erinnern.
Die Fesselungsapparaturen (Zwangsstuhl, Zwangsjacke et cetera) wurden erst in
der zweiten Halfte des 19. Jahrhunderts nach und nach im Sinne der »freien
Behandlung« (Non-restraint-System) abgeschafft. Doch in diesem Zusammen-
hang soll nur der Bezug zur Medizinischen Fakultdt interessieren. Auf Initiative
von Nasse, der eng mit Jacobi kooperierte, wurde das »Siegburger Hausprakti-
kum« den Bonner Medizinstudenten hoherer Semester als ein vierwdchiger
praktischer Kurs in der Heilanstalt Siegburg angeboten. Die Studenten mussten
dafiir eine theoretische Vorpriifung absolvieren. Fiir den Aufenthalt in Siegburg
erhielten sie eine Unterstiitzung von 20 Talern aus dem Universitatsetat. Wah-
rend des Kurses lernten sie die wichtigsten psychiatrischen Krankheitsbilder aus
eigener Anschauung kennen. Das Hauspraktikum sollte eine ldngere Tradition
begriinden: Es wurde nach Griindung der Provinzial-Heil- und Pflege-Anstalt
Bonn im Jahre 1882 (heute LVR-Klinik) dorthin verlagert und endete 1909 mit
der Aufnahme der Lehrveranstaltungen an der neu errichteten Universitats-
Nervenklinik Bonn.

Als sich die Psychiatrie als medizinische Disziplin im frithen 19. Jahrhundert
in Form der Anstaltspsychiatrie konstituierte, gab es zwei Hauptstrémungen in
der psychiatrischen Krankheitslehre. Wihrend die »Psychiker« (zum Beispiel
Christian Heinroth) die Geisteskrankheit letztlich als Folge der Siinde ansahen
und von der seelischen Einstellung der Kranken ableiteten, fassten die »Soma-
tiker« (beispielsweise Maximilian Jacobi, Christian Friedrich Nasse) die Geis-
teskrankheit als gestorte Tatigkeit des Gehirns und des Nervensystems auf und
fithrten sie somit auf Korpervorginge zuriick. Diese in psychiatriehistorischen
Abhandlungen immer wieder gemachte Gegeniiberstellung ist jedoch in prak-
tischer Hinsicht ziemlich belanglos. Denn im therapeutischen Umgang mit den
»Irren« gab es zwischen beiden Richtungen kaum einen Unterschied. Sie folgten
grob gesagt der Logik des Brownianismus und seiner Gegenreizmethode:
»Aufregung« gegen Melancholie, »Beruhigung« gegen Tobsucht.””

Robert Schumann als psychiatrischer Patient

Die psychiatrische Krankenversorgung war jedoch keineswegs auf die Siegbur-
ger Anstalt beschrinkt. So gab es um die Mitte des Jahrhunderts eine Reihe von
Privatanstalten fiir das gesellschaftlich besser gestellte Klientel, die von Arzten
betrieben wurden, die in Siegburg ausgebildet worden waren.*® Insbesondere

47 Vgl. Schott/T6lle, Psychiatrie, S. 53-56.
48 Vgl. Psychiatriein Bonnim 19. Jahrhundert: Schematische Ubersicht, ausgearbeitet von dem
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wire hier Werner Nasse, der Sohn Friedrich Nasses hervorzuheben, der von 1848
bis 1854 eine »Privatanstalt fiir Gemiithskranke« am Kessenicher Weg (heute
Schumannstrafle) fiihrte, seit 1882 die Bonner Provinzial-Irrenanstalt in Bonn
leitete und der Medizinischen Fakultiit als Honorarprofessor angehorte.* Der
berithmteste psychiatrische Patient in Bonn war Robert Schumann. Im Jahre
1854 brachte man Schumann nach schweren Verstimmungszustinden und
einem Selbstmordversuch in die Privatanstalt des Psychiaters Dr. Franz Richarz
(am Ort des heutigen Schumannhauses in Endenich), die dieser 1844 als » Anstalt
fiir die Behandlung und Pflege von Gemiitskranken und Irren« gegriindet hatte.
Am 29. Juli 1856 starb Schumann nach langer Nahrungsverweigerung. Schu-
manns Krankengeschichte wird immer noch kontrovers diskutiert, die betref-
fende Diagnose ist bis heute umstritten und reicht von »Melancholie mit Wahn«
(Richarz) iiber »Psychoneurose« und »Schizophrenie« bis hin zur »luischen
Paralyse, also Syphilis.”

Im Hinblick auf die Medizinische Fakultdt gibt es eine interessante Episode.
Der Physiologe und Anthropologe Hermann Schaaffhausen,” ein bedeutendes
Mitglied der Medizinischen Fakultit, bescheinigte ndmlich Schumann ein ge-
sundes »Schiddelorgan«. Als Vorsitzender des Schumannvereins konnte er dieses
ein Vierteljahrhundert nach Schumanns Tod in Augenschein nehmen:

»Ich hatte Gelegenheit, beim Schumannfeste in Bonn [1880] den Schddel Schumanns
dem Grabe zu entnehmen und bei mir einige Tage aufzubewahren. Es wurde in meinem
Beisein [...] ein vortrefflicher Schidelabgufl und ein Ausguss der Schidelhohle ge-
macht [...]. Ich habe [...] auch die Geh6rknochelchen aus dem Schidel herausschiit-
teln konnen. Das Schiddelorgan zeigt eine besonders starke Entwicklung der Win-
dungen, die man mit dem musikalischen Genie in Beziehung wird bringen diirfen.«

Auch die Gehdrknochelchen hitten, wie Schaaffhausen schrieb, »eine kriftigere
Bildung« als diejenigen von »Reihengraberschideln, ein Beweis, dass sich wie
das Gehirn auch die Sinnesorgane »durch die Kultur fortbilden« und die
»Schallwirkungen« der Musik sich in der »Gestalt der Gehdrknochelchen aus-
prigen.«’> In einer solchen Einschitzung mischten sich phrenologische und
lamarckistische Vorstellungen, die in der wissenschaftlichen Medizin damals
Anklang fanden.

Psychiatriehistorischen Arbeitskreis an der Rheinischen Landesklinik Bonn, in: Schott,
Medizin, Abb. 43.
49 Biographisches Lexikon Bd. 4, S. 326.
50 Vgl. Janisch/Nauhaus, Obduktionsbefund; vgl. Appel, Schumann; vgl. Peteres, Schumann.
51 Siehe unten.
52 Schaaffhausen, Reliquien.
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Geburtshilfe und Hebammenschule

Die 1818/19 im Schloss eingerichtete »Geburtshiilfliche« Klinik war die erste
Einrichtung in Bonn, die zur stationdren Entbindung bereitstand.” Die regulire
Hebammenausbildung war freilich nicht mehr in Bonn angesiedelt, sondern
nach Koblenz und Koéln verlagert worden. Die Geburtenzahl in der Klinik unter
Leitung des ersten Ordinarius Georg Wilhelm Stein d. ]. (1773-1870) blieb sehr
niedrig. Dieser folgte der englischen Schule und setzte auf den natiirlichen
Verlauf der Geburt. Er war also mit operativen Eingriffen duflerst zuriickhaltend
und meinte noch 1823, dass der Kaiserschnitt grundsdtzlich zum Tode fithre.>* Er
schien nur dann angezeigt, wenn das Leben der Mutter nicht mehr zu retten war
und das Kind eine Uberlebenschance hatte. Diese Einstellung war angesichts der
Zeitumstidnde verstindlich. Weit mehr als die Halfte der Miitter verstarben
statistisch gesehen nach Kaiserschnitt, was angesichts der mangelhaften hygie-
nischen Verhiltnisse (keine Antisepsis oder Asepsis), dem Fehlen einer Narkose
sowie unzureichender Operationstechniken (man verndhte die Muskeln der
Gebarmutter nicht) kaum verwunderlich ist.

In seiner Bonner Antrittsvorlesung »Uber den Unterschied von Mensch und
Thier im Gebdren« hatte Stein die »Hebammen und Geburtshelfer« heftig kri-
tisiert, die »durch unzeitige, durch harte, durch verkehrte Theilnahme an der
Geburt« schwere Schiden verursachen wiirden.” 1822 gab er ein Lehrbuch iiber
die angeblich »niedere Geburtshilfe« heraus, eine »Lehre der Hebammenkunst,
die fiir Arzte wie Nichtirzte gedacht war.’® Er vertrat wohl eine mittlere Position
zwischen den Autoren, die zu hdufig einen Arzt bei der Geburt heranzogen, und
denen, die den Hebammen freie Hand lielen.”” Letztlich beanspruchte er aber
gerade auch im Hinblick auf das preuflische Medizinalwesen eine Fithrungsrolle
des Arztes. Die Hebammen sollten sich an der spéiter von ihm so genannten
»hoheren Geburtshilfe« orientieren und sich in den Dienst der arztlichen Ge-
burtshilfe stellen. Das Beachten der schwierigen und gefahrlichen Fille »und das
bescheidene Ueberweisen derselben an den Arzt und Geburtshelfer« mache
»den verdientlichsten Theil des Geschifts und Amtes der Hebammen aus.«*®

Nach Steins Vorstellungen sollten alle Mediziner eine geburtshilfliche Aus-
bildung erhalten, da »aus demselben Grunde, warum der Geburtshelfer nicht in
allen Fillen sicherer Geburtshelfer seyn kann, wenn er nicht Arzt ist, kann auch
der Arzt nicht immer sicherer Arzt seyn, wenn er nicht wenigstens theoretischer

53 Bruchhausen, Versorgung, S. 40.

54 Ebd.

55 Zit. nach Bruchhausen, Hebammenlehrer, S. 16.
56 Stein, Hebammenkunst.

57 Vgl. Makowski, Stein, S. 8.

58 Zit. nach Bruchhausen, Hebammenlehre, S. 17.
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Geburtshelfer ist.«” Stein meinte, dass der Geburtshelfer besondere Eigen-
schaften aufweisen sollte, insbesondere ein sensibles Tastgefithl. Nach dem
Vorlesungsverzeichnis wurden seit 1825/26 erstmals »Explorationsiibungen«
angeboten. Der Unterricht bestand aus Vorlesungen und praktischen Ubungen
am Krankenbett, wobei Letztere in sechs Wochenstunden durchgefiihrt wurden
und damit dieselbe Lange aufwiesen wie das entsprechende Praktikum in der
Chirurgie.” Nach vorliegenden Berichten gab es 1824 mehr Praktikanten als
Gebirende in der Bonner Klinik, was den beengten Raumverhéltnissen und wohl
auch der damals geringen Einwohnerzahl Bonns geschuldet war. Stein be-
schwerte sich offentlich tiber die unzureichenden Mittel, die seiner Klinik zu-
geteilt wurden. Thr Etat war nur halb so grof3 wie der der Medizinischen und der
Chirurgischen Klinik. Die stidtische Unterstiitzung, die man deren Polikliniken
zuteil werden lie3, enthielt man Steins »Stadtpraxis« vor.”! Es kam zu Span-
nungen mit dem Kurator der Universitét, Philipp Joseph Rehfues, die im Laufe
der Jahre an Heftigkeit zunahmen. Steins Kampf mit dem Kuratorium drehte sich
um wirtschaftliche Probleme, insbesondere die Verpflegung der Patientinnen.
Als der Streit weiter eskalierte, wurde er nach einem Disziplinarverfahren
schliefllich 1826 vom Dienst suspendiert.

Nach interimistischen Leitungen der Klinik durch den Privatdozenten Albert
Hayn und den Anatomen Mayer wurde schliefSlich Hermann Friedrich Kilian
(1800-1863) 1828 zum auflerordentlichen Professor ernannt und mit der Leitung
der Klinik beauftragt. 1831 wurde er zum Ordinarius ernannt. Er machte sich
sofort daran, die Klinik in der zweiten Etage des Westfliigels des Schlosses
raumlich zu vergroflern und zu renovieren sowie fiir gute hygienische Verhilt-
nisse zu sorgen.”” Unter Kilian stieg die Zahl der Geburten deutlich an, von etwa
40 pro Jahr bei Stein auf in manchen Jahren iiber 200 unter seiner Agide.* Er bot
als Dozent einen vielseitigen Unterricht und behandelte neben den Themen der
Geburtshilfe auch solche des jiingeren Faches der Gynikologie, die sich den so
genannten »Weiberkrankheiten« widmete. So fithrte er gyndkologische Opera-
tionen durch und ging in der Lehre auf gynikologische Fragen ein. Er soll eine
ansehnliche Horerzahl um sich versammelt haben. Sein Beitrag zur Etablierung
des Fachgebiets war aufgrund seiner einschldgigen Schriften bedeutend. Er war
gegeniiber der naturwissenschaftlichen Wende offen und strebte die Errichtung
einer neuen Frauenklinik an. Diese wurde kurz vor seinem Tod 1863 genehmigt,

59 Zit. nach Berend, Geburtshilfe, S. 43.
60 Vgl. ebd., S. 44.

61 Vgl. Makowski, Stein, S. 78.

62 Vgl. Lentz, Kilian, S. 282.

63 Vgl. ebd., S. 283.
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aber erst unter seinem Nachfolger Gustav Veit, der noch im selben Jahr nach
Bonn berufen wurde, 1872 realisiert.*

Chirurgie

Im Jahre 1819 wurde Philipp Franz von Walther (1782-1849) als Ordinarius nach
Bonn berufen. Sein Werdegang spiegelt die politisch unruhige Zeit im Gefolge
der Franzosischen Revolution und die geistig bewegende Epoche zwischen
Aufklirung und Romantik wider. Als Sohn eines pfélzischen Justizamtmanns
musste er 1792 zusammen mit seinen Eltern vor den Franzosen nach Speyer und
ein Jahr spiter nach Heidelberg fliehen und verlor einen Teil seines Vermogens.*
Als junger Student befreundete er sich 1797 in Heidelberg mit dem Naturphi-
losophen Friedrich Wilhelm Joseph Schelling und musste 1799 wiederum vor
den Franzosen fliehen. In seiner Wiener Lehrzeit von 1800 bis 1803 traf er unter
anderem auf Johann Peter Frank (1745-1821), den Pionier der Sozialmedizin,
dessen mehrbédndige »Medizinische Polizey« (erschienen 1779-1812) als Mei-
lenstein der offentlichen Gesundheit gilt. Nach verschiedenen Zwischenstatio-
nen in Bamberg, Paris und Landshut, wo er 1804 zum Ordinarius der Physiologie
und Chirurgie ernannt worden war und eine Chirurgische Klinik gegriindet
hatte, folgte er 1816 einem Ruf nach Halle. Im Jahr darauf wurde er nach Hei-
delberg und 1819 schliefSlich nach Bonn berufen. Er war eine Personlichkeit mit
starker Ausstrahlung weit iiber die Medizinische Fakultdt hinaus. Die von ihm
geleitete Klinik erwarb hohes Ansehen.®® Gleichwohl fiihlte er sich in Bonn of-
fenbar nie so recht heimisch und folgte 1830 einem Ruf nach Miinchen, angeblich
auch deshalb, um wieder mit Schelling zusammenzutreffen.

Von Walther wollte die Chirurgie und gleichermaflen die Ophthalmologie,
sein Lieblingsfach, wissenschaftlich weiterentwickeln. So setzte er sich mit recht
unterschiedlichen Erkrankungen, Behandlungsformen und Operationsmetho-
den auseinander, etwa mit verschiedenen Techniken der Amputation, der Ent-
stehung der Harnsteine oder die der harten und weichen Krebse.”” Er empfahl
zur Behandlung des Kropfes die Unterbindung der oberen Schilddriisenarterie
und gilt als »Vater der osteoplastischen Trepanatation«.”® Seine diversen
Schriften zur Augenheilkunde waren innovativ. Er war der erste Augenarzt, der
auf das von ihm so genannte »Coloboma iridis«, den Irisspalt hinwies, eine
angeborene Hemmungsmissbildung. 1820, also in seiner Bonner Zeit, griindete
er zusammen mit Graefe das Journal fiir Chirurgie und Augenheilkunde, das fiir

64 Zu dessen Wirken siehe den néchsten Hauptabschnitt.
65 Vgl. Redwitz, von Walther, S. 36.

66 Vgl. ebd., S. 37.

67 Vgl. Redwitz, Chirurgie, S. 16.

68 Ebd., S. 17.
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eine stirkere Beachtung der Physiologie eintrat und damit zur Verwissen-
schaftlichung der beiden Ficher beitragen wollte.”” Der Bonner Chirurg Erich
von Redwitz schilderte ihn als

»imponierend an Korper und Geist, von wahrhaft vornehmer Gesinnung. Als begeis-
terter Naturphilosoph war er einst ausgezogen mit dem Vorsatz, die hdchsten Probleme
des Lebens spielend zu 16sen; in der bescheidenen Beschreibung neuer Krankheits-
bilder und Operationsmethoden fand er schliefilich sein bleibendes Verdienst.«”

Von Walthers Nachfolge trat Carl Wilhelm Wutzer (1789-1863) an, der Direktor
der Chirurgischen Klinik in Halle war und 1830 auf den Bonner Lehrstuhl fiir
Chirurgie berufen wurde. Er hatte in Berlin eine militardrztliche Ausbildung
durchlaufen und bei so namhaften Internisten wie Christoph Wilhelm Hufeland
(1762-1836) und Ernst Horn (1774-1848) an der Charité studiert. Wutzer legte
in seiner »strengen Schule, aus der grofie Chirurgen hervorgingen, besonderen
Wert auf die praktische Ausbildung.”' Er war auch in seiner Eigenschaft als
Musikliebhaber und praktizierender Musiker an der Universitit hoch angese-
hen. Sein wissenschaftliches Spektrum war breit und reichte von der Neuro-
anatomie — hier wire seine Studie »Ueber den Zusammenhang des sympathi-
schen mit den Spinalnerven« zu nennen’” - bis hin zu speziellen Operations-
techniken, wie etwa die »radikale Heilung« von Leistenbriichen.” Die meisten
seiner Arbeiten verdffentlichte er in zwei Fachzeitschriften, dem »Organ fiir die
gesammte Heilkundex, die von der »Niederrheinischen Gesellschaft fiir Natur-
und Heil-Kunde« herausgegeben und von ihm und zwei weiteren Ordinarien,
dem Internisten Naumann und dem Geburtshelfer Kilian, redigiert wurde, sowie
der »Rheinischen Monatsschrift fiir practische Aerzte«, deren Mitherausgeber er
war.

Es ist interessant, wie der Chirurg Wutzer die in den 1840er Jahren sehr
aktuelle Debatte {iber die geeignete Form der Narkose aufgriff, in der Mesme-
rismus, Hypnotismus und Athernarkose zur Diskussion standen. In einer
Miszelle von 1847 ging er auf den Begriinder des Hypnotismus James Braid ein,
der als Chirurg Zahn- und Klumpfuf3-Operationen »durch Mitwirkung des
Hypnotism ohne allen Schmerz« ausgefiihrt habe.”* Ebenso referierte er die
Aufsehen erregende Schrift von James Esdaile »Mesmerism in India and its
practical applications in Surgery and Medicine« (1846). Zustimmend zitierte er

69 Vgl. ebd., S. 18.

70 Vgl. ebd., S. 19.

71 Vgl. ebd., S. 23.

72 Siehe Archiv fiir Anatomie, Physiologie und wissenschaftliche Medicin (Miiller’s Archiv)
1834, S. 305-310.

73 Wutzer, Leistenbriiche.

74 Ders., Magnetism, S. 444.
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Ennemoser, der damals Bonn bereits verlassen hatte. Dieser zog zwar grund-
satzlich den Magnetismus dem »Schwefeldther« vor, gab aber zu bedenken, dass
nur wenige »sich vielleicht der Kunst rithmen, [...] den Magnetismus auf die
gehorige Weise jedesmal anzuwenden«.”” Schliefllich zitierte er ausfiihrlich
Justinus Kerner, einen Protagonisten des animalischen Magnetismus, der
Wutzers Einschdtzung nahe kam:

»Bestreiten muss ich, dass jeder, der zu operiren fihig ist, auch fihig sei, den zu
Operirenden vor der Operation in einen so tiefen magnetischen Schlaf zu versetzen, wie
einer dazu erforderlichist[...], und eben so muss ich auch bestreiten, dass jeder, der da
operirt werden soll, fahig sei, in einen solchen magnetischen Schlaf gebracht werden zu
konnen, versucht auch die Manipulation an ihm ein sonst stark einwirkender Ma-
gnetiseur.«’®

Als Chirurg diirfte sich Wutzer wohl auf die 1846 eingefiihrte Athernarkose
verlassen haben, die trotz hoher Risiken zuverldssig wirkte. Eine Episode zeigt
besonders deutlich Wutzers Offenheit gegentiber neuen Heilmethoden, die au-
Berhalb der Universititsmedizin entwickelt wurden. Der Lehrer und Mechaniker
Carl Baunscheidt (1809-1873) erfand 1847 in Endenich ein Naturheilverfahren,
das er selbstbewusst als »Baunscheidtismus« bezeichnete.”” Durch Reizung von
bestimmten Hautbezirken sollten die »Krankheitsstoffe« von den »Lebensséf-
ten« abgesondert und die Organfunktionen angeregt werden. Mit Hilfe eines
»Lebensweckers« (Instrument mit feinen kurzen Nadeln und einem Federzug-
mechanismus) wurden bestimmte Stellen der Oberhaut oberflichlich (ein bis
zwei Milimeter tief) gestichelt und durch Auftragen eines »Original Baun-
scheidt-Oles« bis zu einer schwachen Pustelbildung gereizt. Der Baunscheid-
tismus gehort somit zur Gruppe der ableitenden und die Korperoberfliche
reizenden Heilverfahren wie Schropfen, Ziehpflaster und Reflexzonentherapie.
Wutzer pries Baunscheidts Erfindungen - neben dem »Lebenswecker« auch den
»mechanischen Blutegel« und den »Milchsauger« — im Jahr 1849 als niitzliche
und wirkungsvolle Mittel.”® Er verglich die zeitgendssischen Ersatzapparaturen
der Blutegeltherapie und kam zum Schluss: »Unter den drei Scarificatoren ist der
des Herrn Baunscheidt der einfachste, wohlfeilste, dauerhafteste und am leich-
testen transportable.« Den »Lebenswecker« lobte er als Aquivalent der Aku-
punktur: »Der Wirkungskreis des >Lebensweckers« ist im allgemeinen den
Krankheits-Zustinden zugewendet, bei welchen sich die Acupunctur niitzlich
erweist«, vorzugsweise anzuwenden bei »partiellen Lihmungen« und »Neural-
gien«. Zum »Milchsauger« bemerkte er: »Die Kinder saugen leicht daran. Die

75 Zit. nach ebd., S. 448.

76 Zit. nach ebd., S. 449.

77 Baunscheidt, Baunscheidtismus.
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hiesige geburtshiilfliche Klinik bedienet sich bereits seit fiinf Jahren dieses
Milchsaugers mit vollkommen giinstigem Erfolg.«

Wutzers Nachfolger Wilhelm Busch (1826-1881) wurde 1855 nach Bonn be-
rufen. Er war ein unmittelbarer Schiiler von Johannes Miiller und gehorte zu
dessen engerem Mitarbeiterkreis. In diesem Kontext fiihrte er intensive Studien
zur vergleichenden Anatomie von Meerestieren durch und erzielte beachtliche
Forschungsergebnisse. Gleichwohl entschied er sich fiir die chirurgische Lauf-
bahn, wurde Assistent an der Chirurgischen Universitdtsklinik in Berlin unter
Bernhard von Langenbeck, wo er sich 1852 habilitierte und dessen Schule er
zuzurechnen ist. Als er nach Bonn iiberwechselte, war die Fakultit im Umbruch:
Die naturwissenschaftliche Ausrichtung stand nun im Vordergrund. Er kam
gleichzeitig mit Hermann von Helmholtz” an die Medizinische Fakultét in Bonn,
dessen Vorlesung er angeblich besucht hat.* Busch veranlasste die Berufung von
Max Schultze und Eduard Pfliiger®und sorgte dafiir, dass Carl Otto Weber
(1827-1867), der seit 1852/53 Assistent von Wutzer war, die neu geschaffene
Disziplin der Pathologischen Anatomie etablieren konnte, zunéchst als Extra-
ordinarius (1857) und dann als Ordinarius (1862), bevor er 1865 die Leitung der
Chirurgischen Universitdtsklinik in Heidelberg tibernahm.

Buschs chirurgische Interessen galten insbesondere der Geschwulstlehre und
der Behandlung der Erkrankungen der Extremitdten. In seine Bonner Zeit fielen
allgemeine Innovationen in der Chirurgie, die dieses Fach von Grund auf ver-
wandelten. Joseph Lister (1827-1912), ein grofler Bewunderer von Louis Pas-
teurs Entdeckung der Mikroben, fithrte die Antisepsis mit Hilfe des Carbol-
sprays in die Chirurgie ein und konnte damit die Gefahr von Wundinfektionen
eindimmen. Busch experimentierte mit einer vereinfachten Methode und er-
setzte die »Carbolsdure« durch Eukalyptusél.* Die aufkommende Anisthesio-
logie spielte in der Chirurgie eine entscheidende Rolle, vor allem die Suche nach
geeigneten Narkosemethoden war ein wichtiges Thema. Busch entwickelte ein
eigenes Verfahren, wonach er die Narkose mit Ather einleitete und dann mit
Chloroform fortsetzte. Angeblich habe er damit in seiner 26jahrigen klinischen
Titigkeit keinen einzigen todlichen Zwischenfall erlebt.* Busch, der als Mili-
tarchirurg unter anderem am Deutsch-Franzdsischen Krieg 1870/71 teilnahm,
befasste sich intensiv mit den Schusswunden, seine einschldgigen Abhandlungen
hitten, so der Bonner Chirurg Erich von Redwitz, seinen Namen »fiir immer in
die Annalen der Kriegschirurgie eingeschrieben«.* Es sei nur angemerkt, dass

79 Siehe unten.

80 Vgl. Redwitz, Chirurgie, S. 37.
81 Siehe unten.

82 Vgl. Redwitz, Chirurgie, S. 37.
83 Vgl. ebd., S. 38.
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nationalistisches und imperialistisches Denken Arzte und Naturwissenschaftler
im ausgehenden 19. Jahrhundert ideologisch beeinflusste und die internationale
Zusammenarbeit der scientific community empfindlich storte. So verlieh die
Medizinische Fakultit Bonn Louis Pasteur 1868 die Ehrendoktorwiirde, die
dieser jedoch nach dem Beschuss von Paris durch die deutschen Truppen 1870
unter Protest zuriickgab.®

Naturwissenschaftlicher Umbruch und Ausdifferenzierung der Disziplinen

Der Bonner Medizinhistoriker Nikolaus Mani hat die Entwicklung der Medizi-
nischen Fakultit unter dem Vorzeichen der Naturwissenschaften im 19. Jahr-
hundert genauer erforscht und hierzu eine Reihe von Dissertationen betreut.
Wenn wir im Folgenden die beiden Jahrzehnte um 1850, die Zeit des naturwis-
senschaftlichen Umbruchs, skizzieren, so greifen wir vor allem auf seine Studien
zuriick.” Die naturphilosophische Ausrichtung der Medizin verlor ihre At-
traktivitdt, und die naturwissenschaftlichen Disziplinen, allen voran Physik und
Chemie, wurden zunehmend zu Leitbildern der Medizin. Die experimentelle
Physiologie blithte auf, ebenso die physiologische Chemie sowie die mikrosko-
pische Anatomie und anatomische Pathologie. Auf die klinische innere Medizin
soll im Zeitraum bis 1870 nicht néher eingegangen werden. Sie war vom »the-
rapeutischen Nihilismus« gepragt: In einer Zeit, als die traditionellen Heilkon-
zepte, insbesondere die Humoralpathologie, obsolet geworden waren, zugleich
aber (im vorbakteriologischen, vorhygienischen Zeitalter) wirksame Arznei-
mittel und Behandlungsmethoden noch nicht zur Verfiigung standen, hatte man
offenbar keine effektiven Methoden der Therapie zur Hand und erhoffte sich
solche vom zukiinftigen Forschritt der naturwissenschaftlichen Medizin. Bei-
spielhaft fiir den naturwissenschaftlichen Umbruch der Bonner Universitits-
medizin seien zwei herausragende Fakultatsmitglieder vorgestellt.

Hermann Schaaffhausen (1816-1893): Physiologe und Anthropologe

Schaaffhausen habilitierte sich in Bonn 1844 fiir das Fach Physiologie und wurde
1855 zum Extraordinarius fiir Anthropologie ernannt. Seine Leistungen lagen
vor allem auf dem Gebiet der physischen Anthropologie, wie sein Umgang mit
Robert Schumanns Schidel erkennen lisst (siehe oben, S. 25). Er war seit 1845
Mitglied der medizinischen Sektion der Niederrheinischen Gesellschaft fiir
Natur- und Heilkunde und hielt auch in deren naturwissenschaftlichen Sektion

85 Vgl. Habs, Pasteur.
86 Mani, Medizin; ders., Naturwissenschaften.
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zahlreiche Vortrage, hier vor allem zu anthropologischen und préhistorischen
Themen.” Auf der Sitzung vom 4. Februar 1857 legte er der Gesellschaft einen
Schidel vor, der im Neanderthal bei Hochheim in der Nahe von Disseldorf
gefunden worden war. Wie im Sitzungsbericht der medizinischen Sektion ver-
merkt, erwies sich die Hirnschale als »ungew6hnlich gross, in der Stirngegend
aber schmal und sehr flach, so das [sic!] sie dem Caraibenschidel gleicht; die
Augenbrauen-Bogen springen so stark vor, dass der Kopf einen fast thierischen
Ausdruck erhilt und an die Gesichtsbildung der grossen Affen erinnert.«*
Schaaffhausens Deutung dieses Funds, der als »Neanderthaler« in die Geschichte
eingehen sollte, war korrekt: Er diagnostizierte eine »natiirliche Bildung, der
Schidel zeige »den menschlichen Typus auf einer so tiefen Stufe der Entwick-
lung, wie sie kaum bei den jetzt lebenden rohesten Menschrassen gefunden
wird«. Damit behielt er gegeniiber Rudolf Virchow recht, der die Auffassung, es
handele sich um eine Vorform des Homo sapiens, ablehnte, und eine patholo-
gische Deformitit des Schddels annahm.

Schaaffhausen war Mitbegriinder der Deutschen Gesellschaft fiir Anthropo-
logie, Ethnologie und Frithgeschichte und fungierte zwischen 1872 und 1889
dreimal als deren Président. Seine anthropologischen Forschungen machten ihn
weltberiihmt. Charles Darwin erkannte in ihm einen Pionier der Evolutions-
biologie, der schon vor Erscheinen seines Hauptwerks »On the origin of species
by means of natural selection« (1859) eine »Entwicklung organischer Formen auf
Erden« angenommen habe.” Bereits 1847 hatte Schaaffhausen in seiner Studie
»Ueber die Bestaendigkeit und Umwandlung der Arten« die These aufgestellt, die
Darwin in seinem Werk in englischer Ubersetzung zitierte: »So sind die leben-
den Pflanzen und Thiere von den untergegangenen nicht durch eine neue
Schopfung getrennt, sondern fiir die durch Zeugung fortgesetzte Nachkom-
menschaft derselben zu halten.«”

An Schaaffhausens Schriften ldsst sich der wissenschaftstheoretische Per-
spektivwechsel von Naturphilosophie und Vitalismus zur Naturwissenschaft
verfolgen, der sich vor allem bei der Kontroverse {iber die »Lebenskraft« zeigte.
In seiner Dissertation »Ueber die Lebenskraft« (1839) ging er noch von einer
positiven Bewertung derselben aus: »Die Lebenskraft beschrankt die gewohn-
lichen Verwandlungsgeschifte der Materie, die, wenn sie ungehindert walten,
das Leben vernichten«.” In seiner Antrittsvorlesung 1844 mit dem Titel »Ueber
die Fortschritte der Naturwissenschaft, insbes. der Physiologie« kam er dagegen
zum Schluss: »Es ist die Naturwissenschaft zu einer geistigen Macht geworden

87 Titius, Medizinische Sektion, S. 425.
88 Zit. nach ebd.

89 Mani, Medizin, S. 115.
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und weil sie die Wohlfahrt ganzer Volker begriindet, zu einer politischen.« Vor
allem die Entdeckungen der Physik hatten die »ganze Naturwissenschaft auf eine
hohere Stufe gehoben«. Schaffhausen war von den naturwissenschaftlichen
Errungenschaften begeistert, ja, die Naturwissenschaft sei ein Leitbild fiir alle
anderen Disziplinen:

»Es heif$t die Geschichte naturwissenschaftlich behandeln, wenn man die Ursachen der
politischen und sozialen Erscheinungen aufsucht, wenn man zuletzt sich gestehen darf,
daf3 das Auftreten und Verschwinden von Meinungen und Vélkern nur die Phasen einer
groflen Entwicklung sind, die im geistigen Leben der Menschheit ebenso zu einem
Ziele, zu einer Bliithe hinstrebt, wie sie in dem organischen Reich in stufenweiser
Entfaltung der korperlichen Bildung ihre Vollendung sucht.«”

Diese Einstellung, in deren Mittelpunkt die Idee der gesetzmafligen Entwicklung
und ihrer naturwissenschaftlichen Erkenntnis stand, sollte fiir den so genannten
Siegeszug der naturwissenschaftlichen Medizin in der zweiten Hélfte des
19. Jahrhunderts vorherrschend werden, auch und gerade in Bonn.

Hermann von Helmholtz (1821-1894): Anatom, Physiologe und Physiker

Von Helmbholtz gehort neben Johannes Miiller in der ersten und Eduard Pfliiger
in der zweiten Halfte des 19. Jahrhunderts zu den berithmtesten Mitgliedern der
Medizinischen Fakultit. Er war Schiiler von Johannes Miller. Im Jahre 1849
wurde er als Professor fiir Physiologie nach Konigsberg berufen, wo er im Laufe
seiner sinnesphysiologischen Studien quasi nebenbei den Augenspiegel erfand
und damit die Augenheilkunde revolutionierte. Mit diesem Gerit, einer Kom-
bination von Glésern, sei es moglich, wie er 1850 an seinen Vater schrieb, »den
dunkeln Hintergrund des Auges durch die Pupille zu erleuchten.«” 1855 wurde
er auf den Bonner Lehrstuhl fiir Anatomie und Physiologie berufen. Hier setzte
er seine Studien iiber die Sinnesorgane fort. Im darauf folgenden Jahr erschien
dann die erste Lieferung seines monumentalen »Handbuchs der physiologischen
Optik« (Leipzig 1856). Im selben Jahr legte Helmholtz in der Niederrheinischen
Gesellschaft Kurven von aufgezeichneten Muskelzuckungen beim Frosch vor, die
»durch Reizung desselben Nerven an verschiedenen Stellen erhalten waren, und
die Fortpflanzungsgeschwindigkeit der Reizung in den Nerven messen lies-
sen«.” Bereits in seiner Konigsberger Zeit hatte er ein entsprechendes Messgerit,
ein »Myographion«, entwickelt, womit er die Nervenleitgeschwindigkeit physi-
kalisch registrieren konnte.

Womit beschiftigte sich von Helmholtz, der bereits 1858 nach Heidelberg auf

92 Zit. nach ebd., S. 116.
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Abb. 2: Hermann von Helmholtz, Anatomie und Physiologe

eine gut ausgestattete Professur fiir Physiologie iiberwechselte, auflerdem in
seiner kurzen Bonner Zeit? 1857 hielt er seine Aufsehen erregende Vorlesung
»Ueber die physiologischen Ursachen der musikalischen Harmonie«, wobei ihn,
ahnlich wie seinen Lehrer Johannes Miiller, der Zusammenhang von physikali-
schen, physiologischen und psychologischen Ubertragungsvorgingen interes-
sierte. Die musikalische Harmonie beziehungsweise Disharmonie war dabei ein
geeignetes Feld fiir transdisziplindre Experimente und Theorien. Dabei faszi-
nierte ihn der seit der Antike diskutierte Zusammenhang der Tonlehre mit der
Mathematik. Wie entsteht nun die Tonempfindung? Dass Erschiitterungen der
Luft als Ton empfunden werden, beruhe nicht auf deren besonderer Art, »son-
dern nur in der besonderen Empfindungsweise unseres Ohres und unseres
Hérnerven.«® Hier lehnte er sich an Miillers Lehre von der spezifischen Sin-
nesenergie an, die dieser in seiner Bonner Zeit formuliert hatte (siehe oben,

95 Zit. nach ebd., S. 123.
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S. 12£.).”° Er versuchte, den physiologischen Vorgang (»das leibliche Ohr des
Korpers«) mit dem psychologischen (»das geistige Ohr des Vorstellungsver-
mogens«) zu korrelieren. Er erklarte die Klangfarbe eines Tons mit den einen
Grundton begleitenden Obertonen: »Wir horen den Ton einer Saite immer be-
gleitet von einer gewissen Combination von Oberténen. Eine andere Combi-
nation solcher Tone gehért zum Ton der Fléte, eine andere zu dem der
menschlichen Stimme«.” So kurz von Helmholtz auch in Bonn wirkte, so pro-
duktiv trieb er sein gigantisches wissenschaftliches Werk voran - als viel ge-
rithmte Lichtgestalt einer neuen Epoche der Wissenschaftsgeschichte.

Der weitere Aufschwung der naturwissenschaftlichen Grundlagenforschung

Die Entfaltung der naturwissenschaftlichen Medizin nach der Jahrhundertmitte,
im Allgemeinen auch als deren »Siegeszug« bezeichnet, spiegelte sich an der
Bonner Medizinischen Fakultit eindrucksvoll wider. Ein Indiz dafiir war die
Aufspaltung des Lehrstuhls fiir Anatomie und Physiologie nach von Helmholtz’
Weggang 1858. Wie weiter oben ausgefiihrt, wurde der anatomische Lehrstuhl
mit Max Schultze (1825-1874), und der physiologische mit Eduard Pfliiger
(1829-1910) besetzt. Die wichtigsten Innovationen seien im Folgenden kurz
darstellt.

Auf dem Gebiet der »mikroskopischen Anatomie« und der »vergleichenden
Histologie« kamen namhafte Forscher nach Bonn. An erster Stelle wire hier
Schultze zu nennen. Er erforschte vor allem die zelluldren Strukturen und stu-
dierte deren Bau und Funktion unter dem Mikroskop. So gelangte er 1861 zu der
Erkenntnis: »Eine Zelle ist ein Kliimpchen, Protoplasma, in dessen Inneren ein
Kern liegt.«’® Dies demonstrierte er insbesondere an den weiflen Blutkdrper-
chen. Daneben befasste er sich mit der anatomischen Feinstruktur der Sinnes-
organe. So verglich er die Riechzone der Nasenschleimhaut bei einer Reihe von
Tieren und beim Menschen, fand typische »Riechzellen«, die spindelférmig
aussahen und die er dem Nervensystem zuordnete. Ahnlich untersuchte er in
vergleichenden Studien den mikroskopischen Aufbau der Netzhaut (Retina),
wobei er Zapfen- und Stibchenzellen voneinander unterscheiden konnte, denen
er das Tag- und Farbsehen beziehungsweise das Sehen in der Dimmerung zu-
ordnen konnte. 1866 charakterisierte er auf einer Sitzung der Niederrheinischen
Gesellschaft fiir Natur- und Heilkunde die Funktion der Retina: »Die schnelle
Abnahme des Farbensinnes am Rande der macula lutea diirfte mit der hier
schnell abnehmenden Zahl der Zapfen zusammenhingen, die [...] mehr als die

96 Miiller, Gesichtserscheinungen.
97 Zit. nach Mani, Medizin, S. 124.
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Stabchen zu farbenempfindenden Elementen geeignet erscheinen.«” Vielleicht
wurde er zu dieser Forschungsarbeit auch von Johannes Miiller'® inspiriert,
dessen Vorlesung iiber die Anatomie der Sinnesorgane er als Berliner Student
erlebt hatte.'”"

Fiir die Geschichte der Neurowissenschaft sind die Entdeckungen des Bonner
Privatdozenten Otto Deiters (1834-1863) besonders bedeutsam.'® Er habilitierte
sich in Bonn 1859 fiir Anatomie, wurde jedoch in seinen Forschungsarbeiten
wegen prekdrer familidrer Verhéltnisse und der Nichtbeférderung zum Extra-
ordinarius stark behindert. Trotzdem gelangen Deiters, der bereits 29jahrig an
einer Typhusinfektion starb, bahnbrechende Entdeckungen auf dem Gebiet der
Neuroanatomie. Er war ein Pionier der Neuronentheorie und beschrieb als erster
die Struktur der isolierten Nervenzellen (Axon und Dendriten). Thm zu Ehren
spricht man heute noch vom »Deiters-Kern« (Nucleus vestibularis lateralis) im
Gehirn und von »Deiters-Zellen« in der Gehdrschnecke. Max Schultze vollendete
eine grundlegende Schrift seines von ihm hochgeschitzten Kollegen nach dessen
Tod und gab sie unter dem Titel »Untersuchungen iiber Gehirn und Riickenmark
des Menschen und der Sdugethiere« (Braunschweig 1865) heraus. Der Bonner
Anatom Johannes Sobotta (1869-1945) stellte mehr als ein halbes Jahrhundert
spiter mit Bedauern fest: »Was hitte die Wissenschaft von diesem Manne zu
erwarten gehabt, wenn ihm ein lingeres Leben beschieden gewesen wire, ihm
der unter primitiven Verhiltnissen Entdeckungen gemacht hat, die zu den ersten
in der menschlichen Histologie und Neurologie gehdren.«'” Die exakten Ab-
bildungen der Nervenpréparate zu einer so frithen Zeit rufen in der Fachwelt
heute noch Bewunderung hervor.'*

Die »Physiologie« und insbesondere »physiologische Chemie« erlangte mit
der Berufung von Eduard Pfliiger im Jahr 1859 nach Bonn internationale Be-
deutung. Er prigte bis zu seinem Tod 1910 das Fach Physiologie weit iiber Bonn
hinaus, vor allem durch die von ihm 1868 begriindete und herausgegebene
wissenschaftliche Fachzeitschrift »Archiv fiir die gesammte Physiologie des
Menschen und der Thiere«, die heute noch - mit relativ hohem Impact Factor -
als »Pfliigers Archiv - European Journal of Physiology« (abgekiirzt: Pfliigers
Arch.) erscheint. Auch er war, wie die fithrenden Physiologen seiner Zeit, bei
Johannes Miiller in Berlin in die Schule gegangen und erforschte experimentell

99 Zit. nach ders., Medizin, S. 126f.
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lebende Organismen im gesamten Tierreich. So entdeckte er bei seinen elek-
trophysiologischen Studien das nach ihm benannte Zuckungsgesetz und die
hemmende Wirkung des Sympathikus auf die Darmbewegungen. Sein Schwer-
punkt lag auf der Erforschung der Atmung. Im Folgenden wollen wir nur seine
frithen Arbeiten bis um das Jahr 1870 erwahnen. Zunichst wire hier seine Er-
forschung der Kohlensdurebindung im Blut zu nennen, die ja mit dem Prozess
der Kohlensdurediffusion aus dem Blut in die Lungenbldschen zusammenhéngt.
Die Frage war, wie das Kohlendioxyd aus dem Blut freigesetzt werden kann.
Durch seine experimentellen Arbeiten konnte er, wie er in seiner Schrift »Die
Kohlensahre des Blutes« (Bonn 1864) darlegte, nachweisen, »daf in den Blut-
korperchen eine Substanz enthalten ist oder sich fortwihrend neue bildet,
welche die Zersetzung veranlafit.«'” Es handelte sich dabei um das spiter so
genannte Enzym Carboanhydrase. In einer anderen Studie »Ueber die Ursache
der Athembewegungen sowie Dyspnoé und Apnoé« (1868) konnte er im Tier-
experiment zeigen, dass Dyspnoe durch Sauerstoffmangel und durch erhéhte
Konzentration von Kohlesdure im Blut verursacht wird, wahrend vermehrter
Verbrauch von Sauerstoff in den Korperkapillaren zu seiner vermehrten Auf-
nahme in den Lungenkapillaren fiihrt.'” In den 1870er Jahren folgten grundle-
gende Studien zur Gewebe- und Zellatmung sowie zur Warme und Oxydation in
lebenden Organismen. Mit dem neuen Institut, das nach den Vorstellungen
Pfliigers mit einem entsprechenden Laboratorium 1878 erdffnet wurde, erhielt
die Physiologie einen international beachteten Standort in Bonn, an dem vor
allem die Stoffwechselforschung ihren Ort finden sollte, der Pfliiger mit seinem
gewichtigen Alterswerk iiber das Glykogen ein Denkmal setzte.'” Seine darin
geduflerten Ansichten zur Zuckerkrankheit erscheinen heute jedoch als ein
Irrweg.'”

Die »Cellularpathologie«, von Rudolf Virchow (1821-1902) mit dem gleich-
namigen Werk 1858 inauguriert, hielt mit der Berufung des Pathologen und
Virchow-Schiilers Eduard Rindfleisch im Jahre 1865 auch Einzug in Bonn. In
seiner Bonner Zeit - Rindfleisch ging 1874 nach Wiirzburg - verdffentlichte er
das Standardwerk »Lehrbuch der pathologischen Gewebelehre« (Leipzig 1867).
In diese Zeit fiel auch die Beschreibung der Typhuszellen. Er konnte mit seinen
mikroskopischen Untersuchungen eine fiir die Krankheit »charakteristische
Typhuszelle« entdecken, die spiter so genannte »Rindfleischzelle«. In der be-
treffenden Publikation von 1871 heifit es: »Die Typhuszelle représentiert die
niderigste Stufe, gewissermaflen den ersten Ansatz einer epithelialen Entwick-

105 Zit. nach Mani, Medizin, S. 131.
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lung.«'”

Mit der Zellularpathologie war eine allgemeine Basis der naturwis-
senschaftlichen Medizin geschaffen, womit das Fach Pathologie im Kontext einer
Medizinischen Fakultt gerade auch fiir die klinische Medizin eine Schliissel-
stellung erhielt.

Die »experimentelle Pharmakologie« erhielt durch das Wirken von Carl Binz
(1832-1913) ein hohes Ansehen, wozu einschldgige Untersuchungen vorlie-
gen.""” Er habilitierte sich 1862 in Bonn fiir innere Medizin und materia medica.
Ernst Bischoff hatte einen »pharmakologischen Apparat« aufgebaut, der aus
Biichern und Proben von Drogen bestand und von seinem spateren Nachfolger
Johann Friedrich Hermann Albers ab 1855 interimistisch geleitet, dann katalo-
gisiert und erweitert wurde.'"' Nach seinem Tod 1867 iibernahm Carl Binz die
Sammlung mit dem Ziel, ein pharmakologisches Laboratorium einzurichten.'
Er erkdmpfte sich als Vorlesungs- und Arbeitsraum unter anderem zur Durch-
fithrung vivisektorischer Tierversuche den Horsaal VII im Universititsgebaude,
der deswegen »von den Kollegen gemieden wurde«.'” Binz wurde 1868 zum
Extraordinarius ernannt, griindete dann das Pharmakologische Institut und
erhielt schliefflich 1873 das Ordinariat fiir Pharmakologie. Seine Chinin-Studien
bildeten in den spéten 1860er und in den 1870er Jahren einen auch heute noch
beachteten Forschungsschwerpunkt.'* Er untersuchte die therapeutische
Wirksamkeit von Chinin bei Malaria und fithrte sie darauf zuriick, dass Mi-
kroorganismen, »kleinste, in fauligen Fliissigkeiten lebende Organismeng, ab-
getotet wiirden."” Durch den entsprechenden experimentellen Nachweis der
Giftwirkung von Chinin auf verschiedene Protozoen und seine hypothetische
Schlussfolgerung antizipierte er die Entdeckung der Malariaplasmodien 1880
durch Alphonse Laveran (1845-1922). Binz war ein bedeutender Vertreter der
experimentellen Pharmakologie, welche die Mechanismen der Arzneimittel-
wirkung im Hinblick auf einzelne Kérperorgane tierexperimentell aufdecken
wollte. Zugleich war er als fritherer Kliniker daran interessiert, dass die For-
schungsergebnisse therapeutisch genutzt werden konnten. Nach heutigem
Sprachgebrauch betrieb er somit translationale Forschung. Seine medizinhis-
torischen Studien zum Hexenwahn sind bemerkenswert. 1885 publizierte er eine
sachkundige Biographie iiber Johann Weyer (1515/16-1588), einen wichtigen
Gegner der Hexenverfolgung.''® Seine diesbeziiglichen Quellen werden heute in

109 Zit. nach Mani, Medizin, S. 137.
110 Bertling, Binz; Domenjoz, Binz.
111 Bertling, Binz, S. 28f.

112 Ebd., S. 30.

113 Schmiz, Medizin, S. 57.

114 Bickel, Binz.

115 Zit. nach Mani, Medizin, S. 139.
116 Vgl. Binz, Weyer.
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der Abteilung fiir Rheinische Landesgeschichte des Instituts fiir Geschichts-
wissenschaft der Universitit Bonn aufbewahrt.

Der naturwissenschaftlichen Ausrichtung und Ausdifferenzierung der me-
dizinischen Facher um die Jahrhundertmitte folgte keine unmittelbare Bauti-
tigkeit. Es dauerte zwei bis drei Jahrzehnte, bis sich die neue Situation auch
architektonisch in bestimmten Gebduden manifestierte. Schon um 1850 disku-
tierten Stadt und Universitit, wie und wo man neue Gebidude fiir die Medizin
auferhalb des Stadtkerns errichten konnte."” Schlieflich entschied man sich bei
den klinischen Anstalten fiir einen Standort am Rhein, der dem heutigen Areal
der Beethovenhalle entspricht, bei den vorklinischen Instituten fiir Poppelsdorf.
Bis 1870 édnderte sich jedoch wenig an der raumlichen Situation. Erst ab den
1870er und 1880er Jahren entstanden dann, wie an anderen Universitaten auch,
die groflen Kliniken und Institute, die der neuen, Platz greifenden naturwis-
senschaftlichen Medizin und ihrem Facherkanon entsprachen.

Wissenschaftlich-technischer Fortschritt und Untergangsingste:
Medizinische Fakultat und Universitatskliniken 1870-1933

Walter Bruchhausen

Als einzige arztliche Ausbildungsstitte der preufliischen Rheinprovinz war die
Bonner Medizinische Fakultat im Kaiserreich von der Expansion der zunehmend
naturwissenschaftlich und technisch orientierten Medizin sowie ihrer steigen-
den staatlichen Unterstiitzung stark betroffen, ja einer der Motoren dieser Ent-
wicklung. Das driickte sich in grundlegenden Veridnderungen des Medizinstu-
diums, der Arbeit vorklinischer Institute, groflen Krankenhausneubauten, der
Spezialisierung und Entstehung neuer Fécher, der Ausbildung neuer medizini-
scher Paradigmen wie der Infektionslehre und der Erbbiologie, der Reaktion auf
neue Herausforderungen durch 6konomische, soziale und politische Veridnde-
rungen wie Verstidterung, Industrialisierung, »soziale Frage«, zunehmende
Lebenserwartung und Massenkriege aus. Besonders die Spezialisierung, die
Entstehung weiterer Perspektiven, jetzt insbesondere der inneren Steuerung
durch Hormone, und die Herausforderung durch auflermedizinische Verande-
rungen setzten sich in der Weimarer Republik fort. Dabei wurden verschiedene
Entwicklungen in Bonn nicht zuletzt durch die Griindung weiterer medizini-
scher Fakultiten im fritheren Einzugsgebiet, allen voran Koln, gebremst oder
zumindest beeinflusst.

117 Hopfner, Universitdtskliniken, S. 16.
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Medizinstudium

Das Medizinstudium énderte sich im Verlauf des Kaiserreiches sowohl quanti-
tativ als auch qualitativ in hochstem Maf3e, wie niemals zuvor und danach in so
kurzer Zeit. Im Deutschen Reich verzehnfachte sich die Zahl der Medizinstu-
dierenden in diesem Zeitraum. In Bonn entwickelte sich auch die Gesamtzahl der
Studierenden in dieser Gréflenordnung, von unter 800 Studierenden um 1875
auf fast 7.000 im Sommersemester 1918, davon ein knappes Viertel, nimlich
1.682 (einschlieSlich 157 Studentinnen) in der Medizin.""® Anschlieflend sta-
gnierte die Gesamtzahl der Bonner Studierenden oder ging sogar leicht zuriick,
im akademischen Jahr 1932/33 waren es unter 6.200."° Die Zahl der Promotio-
nen nahm jedoch nicht im selben Mafle zu. Hatte es am Anfang dieses Zeitraums,
im akademischen Jahr 1875/76, noch 27 Promotionen zum »Dr. medicinae et
chirurgiae« gegeben,'”! so waren es in der Endphase des Kaiserreichs, im Jahre
1918, nur 67 in der Medizinischen Fakultit'®> und am Ende der Weimarer Re-
publik, im akademischen Jahr 1932/33, in der Humanmedizin 79 und in der
Zahnmedizin 75.'” Dieser deutlich geringere Prozentsatz diirfte nicht zuletzt auf
gestiegene wissenschaftliche Anspriiche hindeuten. Bei den inhaltlichen Ver-
anderungen des Medizinstudiums war die Bonner Universititsmedizin als Fa-
kultit in Preuflen nicht mehr so stark von der Griindung des Kaiserreichs be-
troffen wie etwa die drztliche Ausbildung in Bayern, Baden oder Wiirttemberg.
Denn die preuflische Regierung hatte schon 1861 das Medizinstudium als Vor-
aussetzung fiir die adrztliche Tétigkeit in einer Approbationsordnung neu gere-
gelt, was jetzt auf das gesamte Reichsgebiet iibertragen wurde. Durch dieses
Gesetz war das »Tentamen philosophicum« als drztliche Vorpriifung vor Auf-
nahme der klinischen Studien durch das »Tentamen physicum« abgeldst wor-
den, so dass die Lehrficher Anatomie und Physiologie, Physik, Chemie und
»beschreibende Naturwissenschaften« eine noch groéfiere Bedeutung erlangten.

Vorklinische Institute

Die Institutsneubauten fiir Anatomie und Physiologie in Poppelsdorf entspra-
chen dieser gestiegenen Bedeutung, wobei die rdumliche Trennung von den
neuen Klinikbauten am Rhein sowohl die Trennung zwischen Vorklinik und

118 Vgl. Chronik 1875/76, S. 5.
119 Vgl. Chronik 1918/19, S. 30.
120 Vgl. Chronik 1932/33, S. 28.
121 Vgl. Chronik 1875/76, S. 6.
122 Vgl. ebd., S. 40f.

123 Vgl. Chronik 1932/33, S. 31.
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Klinik als auch die Nédhe zu den naturwissenschaftlichen Fichern ausdriickten,
der Chemie in ihrem reprasentativen Neubau am Poppelsdorfer Schloss und der
Biologie mit ihrem angestammten Sitz in diesem Schloss.

Im neuen Physiologischen Institut an der Nussallee, das 1878 bezogen
wurde,'** konnte Eduard Pfliiger (1829-1910, Bonner Ordinarius 1859-1910)'%
allerdings nicht mehr seine fritheren, lange anerkannten Forschungserfolge in
der Neurophysiologie der Muskelaktion'”® und der Reizverarbeitung im Rii-
ckenmark'” sowie der intrazelluliren Atmung'®® fortfithren. Wihrend er als
Wissenschaftssystematiker und Herausgeber weiterhin hoch geschitzt war,
stellte er sich mit einigen Positionen insbesondere im Hinblick auf Chemie und
Stoffwechsel zunehmend ins Abseits. So widersetzte er sich der wohl unum-
ganglichen Aufteilung der Physiologie in Biophysik und Biochemie, ebenso wie
er seinen Widerstand gegen die Ansicht, Proteine lielen sich in Fette oder
Kohlenhydrate umwandeln, erst spét aufgab. Mit seinem in den letzten sieben
Lebensjahren verfolgten Ansatz, die Zuckerkrankheit mit Hilfe seiner physio-
logischen Konzepte zu verstehen,'” beschritt er sogar einen geradezu klassisch
gewordenen Holzweg der Forschung.'” Der Anspruch, Ansitze, die im be-
grenzten experimentellen Rahmen der Physiologie als zutreffend belegt worden
waren und darin ihre Giiltigkeit nie verloren, als umfassende Erklirung fiir
verbreitete Gesundheitsprobleme zu anzubieten, war in diesem Fall gescheitert.

Die nun ebenfalls in Poppelsdorf residierende Anatomie war im Vergleich zu
den geschilderten klinischen Anspriichen der Physiologie Pfliigers wissen-
schaftlich weniger gewagt und umstritten, weil sie sich stirker mit dem Ge-
wordenen und Vorliegenden als mit Funktionen und moéglichen Fehlfunktionen
beschiftigte. In der Tradition der vergleichenden Wirbeltieranatomie und des
zeitgendssischen Darwinismus legte Robert Karl Eduard Bonnet (1851-1921,
Bonner Ordinarius 1907-1919) nach zahlreichen Einzelstudien 1907 ein
»Lehrbuch der Entwicklungsgeschichte« vor, das noch 1927 in fiinfter Auflage
erschien. Durch seine Beschiftigung mit den Skeletten eines eiszeitlichen
Menschenpaares, das 1914 im damals noch nicht zu Bonn gehdrenden Ober-
kassel aufgefunden worden war, gewann er auch lokalhistorische und paldon-
tologische Bedeutung.””' Bonnets beriihmter Nachfolger Johannes Sobotta

124 Vgl. Pfliiger, Physiologie.

125 Vgl. Heischkel, Pfliiger; Heischkel-Artelt, Pfliiger.

126 Vgl. Pfliiger, Electrotonus.

127 Vgl. ders., Hemmungsnerven; ders., De sensu electrico.
128 Vgl. ders., Respiration.

129 Vgl. ders., Glykogen, S. 1-398.

130 Vgl. Schlich, Pfliiger.

131 Vgl. Verworn/Steinmann/Bonnet, Menschenfund.
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(1869-1945, Bonner Ordinarius 1919-1935)"? verschrieb sich vor allem der
Didaktik topographischer Anatomie. Sein schon in Wiirzburg begonnener
dreiteiliger Anatomie-Atlas, den er gemeinsam mit ausgesprochen qualifizierten
Zeichnern entwickelte, wurde zum Standardlehrbuch im deutschsprachigen
Raum und von ihm weit iber die Emeritierung hinaus bis zum Tod 1945 stindig
iiberarbeitet.

Die Medizin des Kaiserreichs war nicht nur durch einen Aufschwung der
vorklinischen Fécher, sondern auch durch die Entstehung neuer klinischer
Disziplinen gepragt, die sich nach dem Ersten Weltkrieg fortsetzen sollte. Dazu
gehoren die im vorherigen Beitrag geschilderte Entstehung der Nerven- und
Seelenheilkunde sowie die der Kinderheilkunde aus der Inneren Medizin, die
gewonnene Eigenstindigkeit der Behandlung von Haut- und Geschlechts-
krankheiten, in Bonn durch einen Chirurgen, und die Einrichtung hygienischer
Institute. Vertreter und Aktivititen dieser Fachgebiete werden noch in anderen,
diszipliniibergreifenden Zusammenhingen eingehender behandelt werden.
Deshalb sollen hier fiir die exemplarische Darstellung solcher Entwicklungen
von Technisierung, Akademisierung und Emanzipation der Fiacher Gebiete
herausgegriffen werden, die weniger durch die Teilnahme an interdisziplindren
Diskursen der Medizin gekennzeichnet sind, sondern vor allem durch die Auf-
wertung und Perfektionierung des Technischen: Die operativen Facher Chir-
urgie, Gynikologie und Augenheilkunde sowie die Zahnheilkunde, die durch
einen eigenen Studiengang bis heute eine besondere Stellung innerhalb der
Medizinischen Fakultdt hat.

Akademisierung und Technisierung operativer Ficher: Chirurgie, Frauen-,
Augen- und Zahnheilkunde

Im Bereich der klinischen Ficher profitierten vor allem die operativen Gebiete
von den Neubauten. Denn die wesentlichen Errungenschaften fiir die Chirurgie -
neue Mafinahmen zur Betdubung des Patienten, Verhinderung von Wundin-
fektionen und dadurch ermoglichte komplizierte Eingriffe in den groflen Kor-
perhohlen - verlangten grof3ziigige Rdumlichkeiten mit guten Lichtverhiltnis-
sen, besserer Durchliiftung und praktikabler Trennung von Funktionsbereichen.
Die in der Jahrhundertmitte eingefithrte Narkose mit Ather, Lachgas oder
Chloroform bedurfte eines grofien Raumvolumens, damit die hohe Konzentra-
tion in der Atemluft des Patienten nicht den Operateur und sein Personal er-
reichte. Bei der Antisepsis, der fritheren Methode des Karbolsprays gegen ver-
meintliche infektiose Luftkeime, wie sie Friedrich Adolf Albrecht Trendelenburg

132 Vgl. Hagen, Sobotta, S. 88-91.
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(1844-1924, Bonner Ordinarius 1882-1895) in seiner Glasgower Studienzeit bei
ihrem Begriinder Joseph Lister kennengelernt hatte,'*?
volumen mit entsprechend weniger zu vermutenden Luftkeimen vielleicht noch
von Vorteil gewesen. Doch als bei der jiingeren Asepsis nur noch durch Heif3-
luftsterilisation keimfreie Textilien und Instrumente mit dem Operationsfeld in
Beriihrung kommen durften, war es wichtig, um den Operationstisch herum
einen ausreichend grofien nicht sterilen Bereich fiir die Versorgung zu haben. In
Bonn fiihrte Trendelenburg die Methode der Asepsis schon 1882 ein, indem der
erste »Heifldampfsterilisator« aufgestellt wurde, wihrend ein solcher in der
Berliner Klinik Ernst von Bergmanns gerade erst entwickelt wurde.** Bonn wiire
also damit der Hauptstadt und universitiren Konkurrentin in Preuflen sogar um
vier Jahre zuvorgekommen, auch wenn die jlingste medizinhistorische For-
schung zur Interaktion von Chirurgie und Bakteriologie in ihrer Fokussierung

auf die Metropole diesen rheinischen Schauplatz und seinen Akteur ginzlich
135

ware ein kleines Raum-

ausblendet.

In diesem Jahr 1882 war Trendelenburg, nach dem vorzeitigen Tod seines
weniger operativ tatigen Vorgingers Carl David Wilhelm Busch (1826-1881,
Bonner Extraordinarius seit 1855) an Blinddarmdurchbruch," der erste der
Chirurgie-Ordinarien gewesen, fiir die ihre Tétigkeit in Bonn nur Zwischen-
station des Weges auf die Ordinariate in grofleren Stiadten war.'”’” Trendelenburg
blieb der bekannteste Name unter ihnen, da er in mehreren bis heute verwen-
deten Fachbegriffen enthalten ist. Die »Trendelenburg-Lagerung« als Hochla-
gerung des Unterkorpers bei Operationen im Beckenraum hatte er schon vor
seiner Berufung nach Bonn entwickelt.'”® In Bonn beschrieb er fiir die Beinve-
nenchirurgie den »Trendelenburg-Test«, um die Funktion der Venenklappen zu
priifen, und den ersten »Trendelenburg-Operation« genannten Eingriff, eine
Unterbindung der Vena saphena magna.'” Auch die Beschreibung des
»Trendelenburg-Zeichens«, das auf verschiedenartige Fehlfunktionen im Hiift-
bereich hinweisen kann, entstand in der Bonner Zeit.'* Spéter, auf seiner an-
schlieflenden Professur in Leipzig, kam als spektakuldrer Notfalleingriff im
Gefiflsystem eine weitere »Trendelenburg-Operation« bei Lungenembolie
hinzu, um durch Eréffnung des Brustkorbs ein im vendsen Blut entstandenes

133 Vgl. Lister, Wundbehandlung.

134 Vgl. Schmitt, Chirurgie, S. 728.

135 Vgl. Schlich, Asepsis.

136 Vgl. Redwitz, Busch.

137 Vgl. Sachs, Chirurgie, S. 39-41.

138 Vgl. Meyer, Trendelenburg; Thiery, Trendelenburg.

139 Vgl. Trendelenburg, Vena saphena magna; vgl. Loeprecht, Trendelenbrug; Ko, Trendelen-
burg.

140 Vgl. Trendelenburg, Hiiftluxation.
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Blutgerinnsel aus den Lungengefiflen, die es nach seiner Verschleppung ver-
stopft (Lungenembolie), zu entfernen. Trendelenburgs Bedeutung fiir die ope-
rative Chirurgie ging noch weit iiber diese Verfahren hinaus, die nach ihm be-
nannt sind. In der Narkose war sein Beitrag zur Entwicklung der endotrachealen
Intubation bahnbrechend, zu der er durch einen Luftréhrenschnitt (Tracheo-
tomie) einen Beatmungsschlauch in die Luftréhre einbrachte.

Nach Trendelenburg wurden Chirurgen allgemein und auch in Bonn wieder
weniger durch technische Neuerungen berithmt. Das fiithrte insgesamt seltener
zur Verewigung des Namens in Eponymen. Nur dem kurz in Bonn lehrenden
August Bier (1861-1949; Bonner Ordinarius 1903-1907)"*' gelang dies mit der
»Bierschen Schniirung«, also dem Ansatz, Erkrankungen und Verletzungen
durch Stauungshyperimie, das heifdt eine kiinstlich hervorgerufene gesteigerte
Blutfiille in einer Region, zu behandeln. Neben seinen chirurgisch wichtigen
Studien zur Lokalandsthesie durch Kokain verdankte er seine grofle Popularitit
auch seiner Unterstiitzung anderer nicht-konventioneller Verfahren wie der
Homoopathie. Sein Nachfolger hingegen galt eher innerhalb der Fachwelt als
eine echte Grofle. Denn laut dem Chirurgiehistoriker und Chirurgen Hans Kil-
lian gehorte Carl Garré (1857-1928, Bonner Ordinarius 1907-1926) »sicherlich
zu unseren bedeutendsten Chirurgen, er hat auflerordentlich viel fiir die Wei-
terentwicklung der deutschen Chirurgie getan«.'*” Wie Trendelenburg war auch
Garré, der als erster wieder bis zur Emeritierung in Bonn blieb, in der Verhiitung
und Behandlung von Wundinfektionen engagiert, vor seiner Bonner Zeit sogar
mit einem eigenen bakteriologischen Labor und bahnbrechenden Arbeiten
unter anderem zur Knochenmarksentziindung. Durch seine griindliche Kennt-
nis des gesamten Gebietes damaliger Chirurgie, was nach seiner Zeit kaum mehr
moglich war, wurde er als Autor und Mitherausgeber von Lehr- und Handbii-
chern einflussreich.

Wie Trendelenburg hat auch der mit ihm zwei Jahre zeitgleich in Bonn leh-
rende Gynikologe und Geburtshelfer Heinrich Fritsch (1844-1915; Bonner
Ordinarius 1893-1911) seinen Namen in Verfahren und Instrumenten ver-
ewigt.'"” Diese Innovationen spiegelten das damalige Bemiihen wider, die
Frauenheilkunde tiber geburtshilfliche Notfille hinaus als operatives Fach zu
etablieren. Demgegeniiber hatte Fritschs Vorginger Gustav (von) Veit
(1824-1903; Bonner Ordinarius 1863-1893),'* als Erbauer der Bonner Frauen-
klinik am Rhein institutionell sehr erfolgreich, noch seinen Schwerpunkt in der
Geburtshilfe gehabt, und ging entsprechend durch ein geburtshilfliches Mano-

141 Vgl. Redwitz, Bier.

142 Killian/Krémer, Chirurgenschulen, S. 166.

143 Vgl. Ebert/David, Fritsch.

144 Vgl. Triebel-Schubert, Von Veit; Zusammenfassung von Engel, Von Veit.
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ver, den Veit-Smellie-Handgriff zum Schutz des nachfolgenden Teils bei vor-
angehendem Becken des Kindes, in die Nomenklatur ein. Fritsch war als Mit-
begriinder des Zentralblatts fiir Gynakologie, als Autor eines vielfach tibersetz-
ten, noch zu seinen Lebzeiten in zwolf Auflagen erschienenen Lehrbuchs der
Frauenkrankheiten und als Operateur erfolgreich, nicht zuletzt in der gynéko-
logischen Urologie und hier bei den Fisteln zwischen Harn- und Geschlechts-
organen.'” Das Ziel, operative Gynikologie zu etablieren, konnte sich jedoch
mittelfristig nicht nur damit begniigen, die Operationstechnik zu optimieren,
sondern verlangte — ebenso wie in der Chirurgie - eine genauere Kenntnis davon,
wie das zu Operierende pathologisch-anatomisch beschaffen ist. Diese not-
wendige Entwicklung vom vorrangigen Virtuosen im Operationssaal und Kli-
niker zum ebenso versierten Experten fiir die Verdnderungen der Gewebe und
Organe zeigt sich besonders deutlich an der weiteren Reihe der Bonner Ordi-
narien. Fritschs Nachfolger Otto von Franqué (1867-1937, Bonner Ordinarius
1912-1935) wird als Pionier besonders fiir krankhafte Verdnderungen der Pla-
zenta und fiir Krebserkrankungen einschliefllich ihrer Vorstufen gewtiirdigt, dem
»das unverriickbare Verdienst zukommt, als einer der Ersten die pathologische
Anatomie und Histologie aktiv in die Geburtshilfe und Gynikologie fest einge-
baut zu haben«."*® Thren Ausdruck fand diese Kompetenz unter anderem darin,
dass von Franqué gegen Ende der Weimarer Republik rund 200 Seiten zur
Morphologie der Gebarmutter-Karzinome im Handbuch der Gynékologie ver-
fasste."” Konsequenz dieser umfassenden Expertise war auch der Einsatz fiir
Strahlentherapie und Fritherkennungsuntersuchungen, so dass die Gynikologie
zu weit mehr als einem blof} operativ titigen Fach wurde.

Wihrend sich Chirurgie und Geburtshilfe aus Griindungslehrstiihlen der
Bonner Fakultit weiterentwickeln konnten, entstanden andere operative Diszi-
plinen aus privaten Initiativen in der Epoche um 1870, die wirtschaftshistorisch
wegen ihrer Begiinstigung neuer Unternehmungen als »Griinderzeit« bezeichnet
wird und sich trotz des Borsenkrachs von 1873 noch einige Jahrzehnte lang
auswirkte. Die Augen-, die Hals-Nasen-Ohren- und die Zahnheilkunde erhielten
Kliniken und Lehrstithle, weil entsprechend wissenschaftlich und klinisch
qualifizierte Experten nach und nach die Genehmigung zu einer privaten Heil-
anstalt, zum klinischen und poliklinischen Unterricht sowie zur Priifung er-
hielten, woraus dann die Anerkennung als Universititsklinik und die ordentliche
Professur erwuchsen. Preuflen war in dieser Hinsicht eher Nachziigler, andere
deutsche Linder hatten schon frither Universitatskliniken zum Beispiel fiir
Ophtalmologie eingerichtet.

145 Vgl. Franqué, Fritsch, identisch mit der Abhandlung in: Bonner Gelehrte, Medizin, S. 290f.
146 Bickenbach, von Franqué, S. 293; Buchheim, von Franqué.
147 Vgl. Franqué, Anatomie, S. 1-210.
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Die Bonner Augenklinik entstand durch das Engagement des in Bonn nie-
dergelassenen Augenarztes Theodor Saemisch (1833-1909, Bonner Ordinarius
1873-1908, Rektor 1892/93), der sich zuvor in Berlin beim »Griindungsvater«
der preufSischen Augenheilkunde, Albrecht von Graefe, sowie in Wiesbaden und
Wiirzburg als Forscher und Kliniker qualifiziert hatte.'*® 1862 in Bonn habili-
tiert, erreichte er, dass jeweils auf Antrag der Fakultdt ein Jahr spiter eine Privat-
Augenbheilanstalt mit 36 Betten eroffnet werden konnte und diese dann ein
Jahrzehnt spéter zur Universitéts-Augenklinik erhoben wurde, mit ihm als Di-
rektor. Durch den Neubau dieser Klinik mit 48 Betten in der Wilhelmstrafle
zwischen 1900 und 1903 kronte Saemisch seine institutionelle Aufbauleistung.
Uber Bonn und die Lehre hinaus ist er vor allem durch die Redaktion des sie-
benbindigen Handbuchs der gesamten Augenheilkunde und eigene Forschun-
gen zu zwei Krankheitsbildern bedeutsam geworden, fiir die er bis heute ver-
wendete, wenngleich nicht mehr (nach dem internationalen Diagnosenhand-
buch ICD-11) terminologisch korrekte Bezeichnungen schuf: Das »Ulcus
serpens corneae« als eitrige Schiadigung der Hornhaut und den »Friihjahrska-
tarrh« als saisonal gehdufte Bindehautentziindung.

Im Vergleich dazu verlief in Bonn die universitire Etablierung der anderen
Facher zum Bereich des Kopfes stirker verzogert. Die Hals-Nasen-Ohrenheil-
kunde entstand durch einen ehemaligen Assistenzarzt der Augenheilkunde, den
gebiirtigen Bonner Heinrich Walb (1848-1921),' der 1877 eine private Poli-
klinik in alten Raumlichkeiten der Chirurgie begann, bald reguldren Unterricht
halten konnte und 1884 deren Anerkennung als HNO-Universitétsinstitut er-
reichte. In gewisser Konkurrenz zur inneren Medizin, die bis dahin die Kehl-
kopferkrankungen behandelt und erforscht hatte, gelang ihm die weitere Eta-
blierung des Fachgebiets durch die Ernennung zum etatsmissigen Extraordi-
narius 1889 und die Einrichtung einer Poliklinik in der Wilhelmstraf3e 1903,
allerdings ohne die gewiinschte stationdre Behandlung, die er deshalb im Ma-
rienhospital durchfithren musste. Den inflationsbedingt verzogert fertig ge-
stellten zweistockigen Anbau der Hals-Nasen-Ohren-Klinik konnte spiter erst
sein tibernachster Nachfolger, Karl Griinberg (1875-1932, Bonner Ordinarius
1924-1932),"*° im Jahre 1925 er6ffnen.

Noch schwerer wurde es in den Frithzeiten der Bonner Zahnheilkunde ge-
macht, nachdem sie mit zahnérztlicher Ausbildung als private Initiative ohne
staatliche Gehaltszahlung begonnen hatte, geleistet durch den Zahnarzt Dr.
Friedrich Glinther (1855-1935). Die Medizinische Fakultit lehnte sogar noch
1882 Gunthers Bitte ab, in der chirurgischen Klinik die Studierenden unter-

148 Vgl. Hammann, Saemisch; Miiller/Hammann, Saemisch.
149 Vgl. Sawitzki, Otorhinolaryngologie, S. 37-50.
150 Vgl. Theissing, Griinberg.
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richten zu diirfen, sodass er dies auf eigene Kosten in seinen Raumen tun musste.
Gilinther durfte ab 1883 lediglich als erster Zahnarzt neben Medizinprofessoren
in der »delegierten zahnarztlichen Examinations-Commission« mitwirken. Erst
der Chirurg Trendelenburg beantragte 1890 erfolgreich Mittel zum Ausbau einer
zahnirztlichen Abteilung, so dass dann 1891der Arzt und Zahnarzt Dr. Heinrich
Boennecken zum Leiter berufen werden konnte. Die Etablierung der Zahnheil-
kunde als eigenes universitdres Fach verdankte sich dabei auch in Bonn An-
stoflen aus den USA,"' denn die beiden ersten Leiter, Giinther und Boennecken,
hatten einen Doctor chirurgiae dentalis (D.D.S.) in Pennsylvania erworben.
Dieser war vor allem mit einer Ausbildung in Prothetik, besonders Goldfiil-
lungen, verbunden. Entsprechend lag ein grofler Teil ihrer wissenschaftlichen
Interessen auf dem Gebiet der operativen Tatigkeit. Mit der Ubernahme der
chirurgischen Klinik durch August Bier, der sich schon wéhrend seiner vorhe-
rigen Professur in Greifswald fiir die Zahnmedizin engagiert hatte,'” stieg 1903
die zahnmedizinische Kompetenz der Klinikleitung. Das Interesse an der Pro-
thetik spiegelte sich auch in der Ausbildung wider. 1894 wurde ein ganztagiger
»Cursus der zahnarztlichen Prothetik« eingefithrt, um 1900 gab es Kurse am
Patienten und Phantom sowie in zahndrztlicher Metallurgie, und von 1909 an
gehorte die Zahnersatzkunde zur Vor- und Hauptpriifung.'” Thren Héhepunkt
erreichte die Bonner Zahlheilkunde in der Zwischenkriegszeit, mit dem 1918
ernannten Alfred Kantorowicz (1880-1962, Bonner Ordinarius 1923-1933),"*
unter dem Bonn ab 1920 eine eigene Zahnklinik und ab 1923 einen eigenen
Lehrstuhl bekam.

Inter- und multidisziplinare Themenbereiche in der Medizinischen Fakultit

Obwohl - vielleicht auch gerade weil - die akademische Medizin des Kaiserreichs
durch einen zuvor und spéter kaum wieder erreichten Sprung in der Speziali-
sierung geprigt war, gab es wichtige Themenbereiche, die sich der exklusiven
Behandlung durch ein einzelnes Fach entzogen. Denn die meisten Krankheits-
ursachen, zu denen gerade die naturwissenschaftliche Orientierung der Medizin
revolutionierende Erkenntnisse lieferte, beschrankten sich nicht auf ein Fach-
gebiet, sondern betrafen mehrere, wenn nicht alle. Das gilt insbesondere fiir die
Infektion, die Vererbung und die Krebserkrankung, aber auch die sozialen und
psychischen Faktoren der Entstehung, Heilung und Verhiitung von Krankheiten.

151 Vgl. Steiner, Zahnmedizin.

152 Vgl. Schmiedebach, Zahnmedizin.

153 Vgl. Helfgen, Protethik, S. 324.

154 Vgl. Rose(-Dams), Kantorowicz; Korkhaus, Kantorowicz.
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Dariiber hinaus beschiftigte die medizintheoretische Frage nach dem, was
Krankheit oder Gesundheit sei und ausmache, in Zeiten zunehmender sozial-
und bevolkerungspolitischer Debatten und Mafinahmen viele Fachgebiete.

Wissenschaftstheorie der Welterklarung und Krankheit

Besonders ausgeprigte Einfliisse der allgemeinen gesellschaftlichen und aka-
demischen Diskussion zeigten sich naturgemif} in denjenigen medizinischen
Féchern, die weniger klinisch als auf das verallgemeinernde Deuten empirischer
Beobachtungen ausgerichtet waren. Das betrifft vor allem die damalige Psych-
iatrie, die Physiologie und die Pathologie, die in ihrer Beantwortung der Frage,
was und wie wir erkennen und erklaren konnen, was gesund und was krank ist,
einschneidenden Veridnderungen unterworfen waren. Entsprechend lassen sich
im Werk von Bonner Lehrstuhlinhabern dieser Facher wiahrend des Kaiserreichs,
Carl Pelman (1838-1916; Bonner Ordinarius 1889-1904),'" Max Verworn
(1863-1921; Bonner Ordinarius 1910-1921)"*° und Hugo Ribbert (1855-1920;
Bonner Ordinarius 1905-1920; Rektor 1916/17),"” deutliche Anklinge, ja ent-
scheidende Anlehnungen an die grofien Themen der zeitgendssischen Diskus-
sionen in Natur-, Geistes- und Gesellschaftswissenschaften finden. Ihren Aus-
druck fanden diese Themen vor allem in damals sehr populiren 6ffentlichen
Vortragen auflerhalb eines medizinischen Fachpublikums, wo vieles, was in
Expertenreisen stillschweigend als selbstverstindlich vorausgesetzt wurde,
deutlich, vereinfacht und teilweise pointiert ausgesprochen wurde.

Die Erfolge der Naturwissenschaften und die - trotz verschiedener kirchlicher
und theologischer Adaptationsprozesse - insgesamt schwindende Deutungs-
hoheit der christlichen Kirchen hatten dazu gefiihrt, dass nicht zuletzt von Na-
turwissenschaftlern selbst Erwartungen, die zuvor von kirchlich verfasster Re-
ligion erfiillt worden waren, an die Naturwissenschaft herangetragen wurden.
Nicht nur in der Metaphorik - das Labor als »Heiligtum« der Wissenschaft
(Claude Bernard), erfolgreiche Krankheitsbekdmpfung als »Erlésung« -, son-
dern auch als umfassende Weltanschauung sollte Wissenschaft an die Stelle der
Religion treten. Prominentester Versuch dieser Art war der »Monismus« des
Jenaer Naturforschers und studierten Mediziners Ernst Haeckel, der sich 1906
auf der Weltsynode des Monistenbundes zum »Gegenpapst« hatte kronen lassen.
Haeckels Schiiler Verworn behauptete, dass Haeckel mit seinem materialisti-
schen Monismus den Dualismus von Koérper und Seele ebenso wenig wirklich

155 Vgl. Dieckhofer, Pelman.
156 Vgl. Wiillenweber, Verworn.
157 Vgl. Hamperl, Ribbert; Mettler, Ribbert.
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uberwunden hitte wie der altere, vereinzelt wieder auflebende Vitalismus, der
eine nicht naturwissenschaftlich erforschbare Lebenskraft postuliert hatte.'”
Das wire nur mit einem »Psychomonismus« mdglich, fiir den er schon 1904 den
Grundsatz aufstellte: »Die Kérperwelt existiert nicht neben der Psyche, sondern
in der Psyche«."” Dass die letzte Einheit der Welt also nur in der psychischen
Leistung von Sinneswahrnehmung und ihrer Verarbeitung gegeben sei, wie eine
»vorurteilsfreie Naturforschung« zeige, bekriftigte Verworn in einem 1905 ge-
haltenen, aber erst im Krieg publizierten Vortrag noch einmal ausdriicklich'®
und entsprach so dem philosophischen Empiriokritizismus seiner Zeit. Als
weitere Absage an die verbreitete naive Sichtweise lehnte Verworn auch den
»Kausalismus« ab, der aus der Vielfalt der Entstehungsbedingungen einen
Faktor als »Ursache« in unwissenschaftlicher Weise und damit unzuldssig iso-
liere. Er war der Meinung, dass »es an der Zeit wire, den Kausalbegriff einer
Revision zu unterziehen, ja ihn am besten aus der exakten Wissenschaft vollig zu
entfernen«.'®" Er versuchte, den Kausalbegriff durch eine »konditionale« Auf-
fassung zu ersetzen, die alle notwendigen Bedingungen anerkennt.'®” Mit dieser
Sichtweise kam Verworn den Pathologen und Klinikern entgegen, die damals -
wie noch zu zeigen ist - auch in Bonn der Monokausalitit der Bakteriologie
diverse Modelle von Disposition entgegensetzten.

Auch beim pathologischen Fakultitskollegen Ribbert, dessen Rektoratsrede
zum Krieg spiter behandelt wird, besteht eine deutliche Differenz zwischen
bleibenden empirischen Leistungen und stark vom Zeitgeist gepréigten Speku-
lationen. Wéhrend seine bedeutenden Lehrbiicher der »pathologischen Histo-
logie« (1896), »allgemeinen Pathologie und pathologischen Anatomie« (Erst-
auflage 1901, bis 1990 weitergefiithrt) sowie der »speciellen Pathologie und der
speciellen pathologischen Anatomie« (1902) iiberwiegend fortschreibungs- und
iiberarbeitungsfahige Ansatze beinhalteten, waren seine Biicher zum Wesen der
Krankheit in hochstem Mafle Ausdruck voriibergehender Moden.'”® Das gilt
trotz ihrer teilweise bis heute vertretbaren historischen Darstellungen und
philosophischen Uberlegungen zur allgemeinen Krankheitstheorie, denn sie
spiegeln allzu deutlich den Umschwung vom Historismus zum biologistischen
Darwinismus wider. Fiir die allgemeine Pathologie hatte Ribbert noch in seiner
Zeit in Zirich aus Mangel an pathologiegeschichtlichen Darstellungen in der
Medizingeschichte eine eigene Entwicklungsgeschichte der »Lehren vom Wesen
der Krankheiten« verfasst. Dabei ist ihm vor allem anderen die »Bedeutung der

158 Verworn, Erforschung, S. 7f.

159 Zit. nach Wiillenweber, Verworn, S. 24.

160 Verworn, Prinzipienfragen.

161 Ders., Erforschung, S. 8f.

162 Ders., Weltanschauung.

163 Vgl. Ribbert, Lehren; ders., Wesen; ders., Bedeutung.
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politischen und culturellen Verhiltnisse, der Naturwissenschaften, der Religion
und der Philosophie fiir die Entwicklung der Lehre von den Krankheiten«
wichtig. Dieses klassisch-historistische Programm, die Abhéngigkeit von den
Voraussetzungen der Zeit herauszuarbeiten, diente Ribbert allerdings nicht zu
einem kritisch-relativierenden Blick auf die Medizin der Gegenwart, sondern
ganz im Gegenteil dazu, den Gegensatz der empirisch fundierten Zellularpa-
thologie Rudolf Virchows, der auch er sich verpflichtet fiihlte, zu allen friiheren,
von jeweiligen zeitgendssischen Einfliissen bestimmten Spekulationen hervor-
zuheben.

Abb. 3: Hugo Ribbert, Pathologie

Ahnlich hatte auch der Psychiater Pelman den vermeintlichen Gegensatz seiner
naturwissenschaftlich begriindeten Seelenheilkunde zu fritheren aberglaubisch
oder religiés bestimmten Umgangsweisen mit psychischer Krankheit stark ge-
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macht. Allerdings sind die Begrifflichkeiten in physischer und psychischer
Krankheitslehre hier bis fast zur Gegensétzlichkeit unterschiedlich. Wahrend fiir
die Pathologie »Rationalismus« den falschen Ansatz benennt, der wissen-
schaftliches Systemdenken iiber empirische Erkenntnis stellt,'** ist »rational« in
der Psychiatrie das, was »aberglidubische« Vorstellungen ablésen muss.'®® Dass
hingegen die anatomisch-pathologische und die psychiatrische Frage nach dem
Wesen der Krankheit damals trotzdem nicht so weit auseinander lagen, zeigt sich
darin, dass Ribbert seine Uberlegungen auch in einer nervenheilkundlichen
Fachzeitschrift publizieren konnte.'® In der internationalen Forschungsliteratur

erscheint Ribbert deshalb, wohl irrtiimlich, sogar als »psychiatrist«.'”

Degenerationsingste: Fortpflanzung, Vererbung und Rassenhygiene

Vererbung entwickelte sich erst um 1900 zu einem Schwerpunkt der medizini-
schen Forschung, so dass auch die bereits 1865 vom aufleruniversitdren Natur-
forscher Gregor Mendel publizierten Vererbungsregeln nicht vor diesem Zeit-
punkt universitire Aufmerksamkeit fanden. Wie an anderen Hochschulorten
wurden in Bonn Anatomie, Pathologie und Psychiatrie zu den Disziplinen mit
ausgepragter Behandlung der Vererbbarkeit von Eigenschaften, Krankheiten
und Krankheitsdispositionen. Das theoretisch-wissenschaftliche Interesse an
Fortpflanzung und ihren Mechanismen begann jedoch schon lange vor den
offentlichkeitswirksamen, politisch einflussreichen praktischen Forderungen
der Jahrhundertwende, und kniipfte an die Studien zur Bildung von Ei- und
Samenzellen in der vergleichenden Saugetiermorphologie und -physiologie an.
In der Bonner Physiologie hatte Pfliiger bereits 1863 eine Monographie »Uber
die Eierstocke der Sdugethiere und des Menschen« herausgebracht. Der Anatom
Adolf von Valette St. George (1831-1910; Bonner Ordinarius seit 1875; Rektor
1900/01) beschéftigte sich in vielen Publikationen seit 1865 hauptsachlich mit
der Bildung von »Samenkorpern« bei verschiedenen Tierarten, darunter auch
Schnecken, wobei er - gleichsam als Nebenprodukt - 1867 zum Erstbeschreiber
des Golgi-Apparates als eigener Organelle in der Zelle wurde.'® Auch seine
Reden zur Geburtstagsfeier des koniglichen Universititsgriinders widmete er
zweimal, 1878 und 1898, der Samenbildung.'” Im Rahmen seines dhnlichen,
wenngleich etwas geringer in Publikationen belegbaren Interesses an »Eibil-

164 Vgl. ders., Lehren, S. 214.

165 Vgl. Pelman, Grenzen, S. 444.

166 Vgl. Ribbert, Begriff.

167 Weindling, Health, S. 147, anders (»pathologist«), S. 234.

168 Vgl. Valette St. George, Samenkdorper; Douglas, La Valette St. George.
169 Vgl. Valette St. George, De spermatosomatum; ders., Spermatogenese.
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dung« entstand unter seiner Anleitung 1882 eine medizinische Dissertation zum
Dotterkern als Bestandteil der Eizelle, worin diese strukturelle Gemeinsamkeit
von wirbellosen Tieren wie Schnecken und Spinnen bis zu den Sdugetieren
einschlieflich Mensch aufgewiesen wurde.'”

Bald ging auch das anatomische Interesse iiber die rein morphologischen
Fragen hinaus. Der Bonner Extraordinarius der Anatomie Moritz Nussbaum
(1850-1915), der sich zuvor mit der »Differenzierung des Geschlechts im
Thierreich« (1880) auseinandergesetzt hatte, widmete sich schon im September
1887 in einem Vortrag in der Academy of sciences zu San Francisco dem Thema
Vererbung, wobei ihn in Auseinandersetzung mit Charles Darwin und August
Weismann die Vererblichkeit erworbener Eigenschaften interessierte. Er kam
aus seiner Annahme der »Homologie der conjugierenden Geschlechtsproducte,
aus denen der neue Organismus hervorgeht, also des dauerhaften parallelen
Vorliegens miitterlicher und viterlicher Erbanteile, zu dem Ergebnis, dass die
»Einwirkungen der Auflenwelt« {iber das »fertige Individuum« als »Mittelglied«
auch auf »seine Geschlechtszellen« stattfinde.””' Uber die »Continuitit des
Keimplasma’s« hinaus wire also eine »Variabilitat« durch »Wechselwirkung von
eigenen und fremden Kréften« moglich, an der dann »Selection« ansetzte und
entschiede, »ob die Individuen und ihre Generationsstoffe verharren, abandern
oder zu Grunde gehen«."”” Damit erkannte Nussbaum, lange Zeit vor den Mo-
dellen von Chromosomen, Genom und erst recht Epigenom, mit den Erkla-
rungsmitteln seiner Zeit an, dass es aufgrund empirischer Gegebenheiten un-
abweisbar eine doppelte Vererbung iiber eine von den Korperzellen vollig ge-
trennte Keimbahn und mégliche duflere Einfliisse darauf geben miisse.

Bereits der erste Bonner Psychiatrie-Ordinarius Pelman hatte sich 1896 in
einem publizierten Vortrag »Rassenverbesserung und natiirliche Auslese« mit
der Anwendung des Darwinismus auf die Psychiatrie beschiftigt.'”’ Schon seine
Einleitung lasst den Wunsch nach einer rassenhygienischen Neuorientierung
der Medizin in kaum tiberbietbarer Deutlichkeit erkennen, wenn er iber das
gewihlte Publikationsorgan, das Centralblatt fiir allgemeine Gesundheitspflege,
schrieb:

»In diesen Heften ist so viel, oder richtiger bemerkt, so ausschliesslich von dem Wohle
des Einzelnen die Rede gewesen, dass es kaum etwas verschlagen wird, wenn zur
Abwechslung einmal auf die Gefahren aufmerksam gemacht wird, welche der Ge-
sammtheit [!] aus dem allzu einseitigen Schutze des Einzelnen erwachsen. Gewiss sind
auch die Volker und Nationen organische Lebewesen, die zu ihrem Gedeihen ebenso

170 Vgl. Schiitz, Dotterkern, S. 18.

171 Nussbaum, Vererbung, S. 22.

172 Ebd., S. 23.

173 Vgl. Pelman, Rassenverbesserung.
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wie das einzelne Individuum giinstige Bedingungen, Regen und Sonnenschein zur
gegebenen Zeit erfordern, die wie jenes wachsen und gedeihen, altern und vergehen.
Wihrend aber das einzelne Individuum und ebenso die politische Nation ein Auf- und
Abgehen zeigt, kann sich die Rasse im ganzen Verlaufe ihrer Geschichte von diesem
Verfalle frei erhalten. Was dort organisch bedingt ist, das Altern des Individuums, ist es
hier nicht, und so sehen wir u.A., wie die Juden als Nation zu Grunde gegangen, als
Rasse aber bis auf den heutigen Tag eine der begabtesten geblieben sind. Immerhin aber
wird es auch fiir die Rasse nothig sein, gewisse Gefahren zu erkennen und zu vermei-

den, wenn sie nicht endlich den Schédlichkeiten unterliegen und zu Grunde gehen
174

will.«
Pelman sah in diesem »Conflict zwischen den humanitdren und socialistischen
Forderungen des Tages und dem Rassenwohle«'”* die hauptsichliche Aufgabe in
der entsprechend zu entscheidenden Elternschaft, denn »wie der Staat den Vater
zwingen kann, sein Kind in die Schule zu schicken, so muss er auch das Recht
haben, ihm die Ehe mit einer minderwerthigen Frau zu verbieten.«'”® Zustim-
mend zitierte er deshalb den Eugeniker Haycraft in der Frage der Degeneration
durch medizinische Rettung des Schwachen: »Auf dem Boden einer verstindi-
gen Auslese der Eltern des kiinftigen Geschlechtes werden wir auch nichts mehr
von der Pflege zu fiirchten haben, welche die moderne Kultur und die Hygiene
dem Individuum gewahren. Wenn die Gemeinschaft die Auslese selbst ausiibt,
wird der auslesende Einfluss der Mikroorganismen von Scharlach, Keuchhusten
und Tuberkulose entbehrlich«.'”

Bei Pelmans Nachfolger Alexander Westphal (1863-1941; Bonner Ordinarius
1904-1928)"® trat das wissenschaftliche Interesse an Vererbung als Krank-
heitsursache gegeniiber dem an infektiésen und psychogenen Ursachen véllig in
den Hintergrund, ebenso iiberhaupt das Interesse an Atiologie gegeniiber dem
an Symptomatik.

Anders sah es zeitgleich in der Bonner Pathologie aus. Schon auf seinen
Lehrstiithlen vor Bonn hatte sich der Pathologe Ribbert mit Vererbung be-
schiftigt, so in Ziirich 1894 in einem Review,'”’ in Marburg 1902 in einer Kai-
sergeburtstagsrede'® und in Gottingen 1904 mit einer einschlédgigen Publikati-
on.”®" Dabei lieB} er eine starke Neigung zur Konstitutionspathologie erkennen.
Dieser zunéchst fiir den deutschen Sprachraum charakteristische Ansatz hatte
eine doppelte Wirkungsgeschichte: In der Betonung vererbter und rassischer

174 Ebd., S. 3.

175 Ebd., S. 5.

176 Ebd., S. 13.

177 Ebd., S. 17.

178 Vgl. Eintrag Westphal, Alexander, in: Kreuter, Lexikon Bd. III, S. 1561-1565.
179 Vgl. Ribbert, Anschauungen.

180 Vgl. ders., Vererbung.

181 Vgl. ders., Krankheiten.
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Merkmale unter anderem der Immunitédt kann sowohl ein - spéter als proble-
matisch empfundener - erbbiologischer Bruch mit der liberal-universalisti-
schen pathologischen Tradition eines Rudolf Virchow als auch eine zukunfts-
weisende weitere Kampfansage an die monokausale Krankheitstheorie der
Bakteriologie gesehen werden. Wéahrend seines Bonner Ordinariats wurde Rib-
bert Mitglied der 1905 gegriindeten Gesellschaft fiir Rassenhygiene'® und ver-
fasste »in dem Kampfe gegen die Rassekrankheiten« 1910 - als erhoffte
»brauchbare Waffe« - aus einem Vortrag vor dem Rheinisch-westphilischen
Frauenverein »[e]ine gemeinverstindliche Darstellung« der »Rassenhygiene«'®’.
Dabei gehorte er zu denjenigen, die Rassenhygiene nicht rassistisch auf eine
bestimmte Rasse in ihrem »Kampfe ums Dasein« beschrinkt wissen wollten,
sondern verstand darunter ausdriicklich »die Vermeidung und Beseitigung der
Krankheiten, die der gesamten menschlichen Rasse oder die allen einzelnen
Rassen in gleicher Weise gefihrlich werden konnen«.'** Das Ziel war, »die Geburt
neuer Minderwertiger nach Moglichkeit zu verhindern«, indem »wir die schon
kranken Individuen verhindern, sich fortzupflanzen«, vor allem nach US-Vor-
bild durch »Eheverbote« fiir »ausgesprochene Geisteskranke, Gewohnheitsver-
brecher, Saufer, schwer Tuberkulose«, aber auch - »bei minder schweren Er-
krankungen« - fiir »Grenzfille«.'” Mangels gesetzlicher Eheverbote miisse es
zundchst darum gehen, die Bevolkerung aufzukliren und Kranke oder ihre
Angehorige von der Heirat abzuhalten versuchen, weil es »ein Unrecht, ja viel-
fach geradezu ein Verbrechen ist, Kinder in die Welt zu setzen, die von Hause aus
krank sind« - dies sei »nicht viel anders, als wenn Eltern ihre zunichst gesund
geborenen Kinder kiinstlich und absichtlich krank machen wollten«.'® In »Er-
ginzung des Eheverbotes« miisste dann »gewissen Gruppen erblich belasteter
Menschen tiberhaupt die Gelegenheit zur Erzeugung von Kindern« genommen
werden, wobei Ribbert als Mittel die »dauernde Internierunge, sei es durch
Anstaltsunterbringung, Gefingnis oder Verschickung in »bestimmte Kolonien«,
empfahl. Die weiteren Moglichkeiten, namlich »die kranken Individuen zu
kastrieren« oder bei Frauen abzutreiben, wurden ohne eine eigene Stellung-
nahme dazu erwihnt.'”” Zwei Jahre spiter bezeichnete er Kastration und Steri-
lisation schon als »[b]esonders wirksam« und verwies auf ihre Durchfithrung an
mStréflingens, [...] Blodsinnigen und Schwachsinnigen« in den USA und der
Schweiz.'*® Mangels entsprechender gesetzlicher Grundlagen in Deutschland fiir

182 Vgl. Weindling, Health, S. 147.

183 Ribbert, Rassenhygiene.

184 Ebd., S. 6; vgl. Proctor, Hygiene, S. 21.
185 Ribbert, Vererbung, S. 61f.

186 Ebd., S. 63.

187 Ebd., S. 64.

188 Ders., Bedeutung, S. 175.
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Eheverbote und Unfruchtbarmachung forderte Ribbert schon damals, ins
»Volksbewuf3tsein« zu bringen, »daf niemand in die Ehe treten sollte, ohne den
Arzt zu Rate zu ziehen«.'® Die darwinistisch-evolutionistische Sicht bestimmte
damit zunehmend auch Ribberts allgemeine theoretische Beschiftigung mit
Krankheit, es ging immer weniger um den einzelnen als um die Menschheit. Dass
Ribberts Beitrag zu dieser Strémung als iiberdurchschnittlich bedeutsam an-
gesehen wurde, zeigte sich unter anderem an einer 1918 in New York erschie-
nenen englischsprachigen Ubersetzung'” durch den englischen sozialistischen
Arzt Maurice Eden Paul und seine Frau, die ebenso Karl Marx’ Kapital tiber-
tragen hatten. Ribberts frither Tod 1920 an den Folgen verschiedener Krank-
heiten, die er sich wohl im Sektionssaal zugezogen hatte,"”" verhinderte, dass sich
eventuell weitere politische oder wissenschaftliche Konsequenzen aus seiner
rassenhygienischen Perspektive ergeben konnten.

Praktisch umgesetzte eugenische Konsequenzen aus der Vererbung psychi-
scher Krankheitsdisposition zog wenig spiter ein Psychiater der Bonner Uni-
versitit, der damalige Oberarzt Arthur Hiibner (1878-1934; Bonner Ordinarius
1929-1934),"> mit seiner Eheberatung. Bereits an der Degenerationsdebatte der
Vorkriegszeit hatte er sich beteiligt, wobei er sich 1913 auf den Aspekt der
»degenerativen Charakterveranlagung« unter Ausklammerung der »Degenera-
tionspsychosen« konzentrierte und mit den meisten Autoren eine »aufleror-
dentlich starke erbliche Belastung« annahm."” Trotzdem hielt er eine » Therapie«
einzelner »Symptome« fiir moglich, zum Beispiel der »Onanie« durch »kér-
perliche Beschiftigung«, darunter »kithle Waschungen, und »kleine Bromga-
ben«, nicht aber bei »ausgesprochenen Homosexuellen«, bei denen weder
»Verehelichung« oder »Kastration« noch »Hypnose« wirklich helfen kénnten."*
Auch in seinem »Lehrbuch der forensischen Psychiatrie« (1914) betonte er ei-
nerseits die »Bedeutung der erblichen Belastung«, sah aber andererseits beim
erblich bedingten »Psychopathen« in den »Charaktereigenschaften« nur das
»Fundament«, auf dem sich »nun weitere, schwere Stérungen aufbauen« kénnen,
so dass »Haft«, »ungliickliche Liebesgeschichte oder dhnliches (Vermogens-
verluste) « ihn »geisteskrank« machen kénnten.'” Ubrigens betonte Hiibner hier
wie in der Degenerationsdebatte auch positive Seiten, dass ndmlich diese »ei-
genartige Veranlagung« dem Psychopathen auch »zum Vorteil« gereichen

189 Ebd., S. 181.

190 Vgl. Ribbert, Heredity.

191 Vgl. Mettler, Ribbert, S. 10.

192 Vgl. Eintrag Hiibner, Arthur, in: Kreuter, Lexikon Bd. II, S. 618f.
193 Hiibner, Pathologie, zit. nach dem Sonderdruck, S. 1f.

194 Ebd., S. 12-16.

195 Ders., Lehrbuch, S. 84f.
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konnte, wenn »die duferen Umstinden [...] besonders giinstig« ligen,'® und
dass »es unter den Degenerierten auch geistig sehr hochstehende Menschen
gibt«, denen mancher »Kulturfortschritt« zu verdanken ist, die »unter den
schaffenden und ausiibenden Kiunstlern [...] zahlreich vertreten« sind und in
deren Reihen »viele von denen, die, wie Nietzsche sagt, »neue Werte auf neue
Tafeln schreibens, gehoren«.'”” Im Lehrbuch zeigte Hiibner schon ein ausge-
sprochenes Interesse am »Familienrecht der Geistesgestorten« und vertrat die
Meinung, dass bei »Geistesschwachen [...], namentlich bei ruhigen, harmlosen,
leicht schwachsinnigen Menschen« Eheschlieflung zu befiirworten sei, nicht
aber, wenn »in der Familie des anderen Teils erbliche Belastung« vorliegt, da
dann die »Gefahren fiir die Nachkommen« zu grof3 seien.'”® In den Lehrbuch-
passagen zum Tropenkoller verrdt Hiibner eine ausgeprégt rassistische Gesin-
nung, wenn er von der »Faulheit, Verlogenheit, Hinterlist und Unehrlichkeit der
Neger« spricht, gegen die der Européer eingreifen miisse.'” Nach dem Ersten
Weltkrieg wandte sich Hiibner noch stiarker der Verhiitbarkeit einer Vererbung
krankhafter Anlagen zu, wobei dieses Thema immer nur als eine negative Folge
ungiinstiger Ehen neben vielen anderen wie Ausbeutung, »Brutalititen« oder
»Ausschweifungen« auftrat.*” Selbst in seinem Beitrag »Uber Eheberatung« in
der neuen »Zeitschrift fiir Volksaufartung und Erbkunde« (1926) ging es trotz
des Titels des Publikationsorgans nur zum kleineren Teil um die Verhinderung
von schwer krankem Nachwuchs, weitaus mehr um die von ungliicklichen Ehen,
deren Qualitit er im Hinblick auf Scheidungsrate, Suizide, »ehewidriges Ver-
halten« sowie auf »Krankheit, wirtschaftliche Not und Unfrieden« maf3.>"* Seine
Beispiele fiir »minderwertige Nachkommenschaft« betrafen nicht solche
schweren geistigen oder korperlichen Krankheiten beziehungsweise Behinde-
rungen, die heute humangenetische Beratung und Pridnataldiagnostik beschaf-
tigen. Es ging vielmehr um Syphilis und sozial deviantes Verhalten wie Verkehr
»in homosexuellen Kreisen«, »Streitigkeiten«, »Schulden«, Alkoholmissbrauch,
unstetes Leben, Konflikte mit der Polizei und Entmiindigung wegen »Geistes-
schwichex, weshalb er fragte, ob ein so gefiithrtes Leben »wirklich lebenswert«
sei und »diese Menschen nicht eine Last fiir sich selbst, fiir die Volksgemein-
schaft und die Familie« seien. Hiibners Forderung, dass »jeder Ehekandidat zum
Berater« solle, erwies sich als nicht zukunftstrachtig. Schon fiir die Zeit ab 1927
ist riickblickend vom »erkennbaren Scheitern der 1926 in Preuflen eingefiihrten
eugenischen Eheberatung« und einer »verstiarkte[n] Hinwendung zu einer eu-

196 Ebd., S. 85.

197 Ders., Pathologie, Sonderdruck, S. 13.
198 Ders., Lehrbuch, S. 500.

199 Ebd., S. 979.

200 Ders., Eherecht, S. 6.

201 Ders., Eheberatung.
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genisch indizierten Sterilisationspolitik« die Rede.””” Entsprechend nahm
Hiibner 1932 als Experte an der entscheidenden Sitzung des Preuflischen Lan-
desgesundheitsrates zum Thema »Die Eugenik im Dienste der Volkswohlfahrt«
teil, auf der die Grundlagen fiir ein eigenes Sterilisationsgesetz zur straffreien
freiwilligen Unfruchtbarmachung aus eugenischen Griinden gelegt wurden.*”
Weiterhin publizierte Hiibner auch zur einschligigen Eheberatung.”*

Eine solche Ausrichtung auf die Volksgesundheit statt auf das Individuum
scheint jedoch bis dahin keineswegs vollig selbstverstandlich fiir die Mitglieder
der Bonner Fakultit gewesen zu sein. Wihrend der Gerichtsmediziner Friedrich
Pietrusky (1893-1971, Bonner Ordinarius 1930-1942)*” spiter als Beisitzer des
Erbgesundheitsobergerichts Koln Zwangssterilisationen aus eugenischen
Griinden aktiv vertrat,?®® hatte er vor 1933 im wissenschaftlichen Diskurs die
Sterilisation und Kastration nur als individuelles »Heilmittel« fiir verschiedene
Storungen, insbesondere bei Sexualverbrechern, empfohlen, wobei er noch
ausdriicklich die Absicht ausgeschlossen hatte, »Regeln aufzustellen, wann die
Kastration oder Sterilisation vorgenommen werden soll oder nicht«.””’

Vererbung spielte als Fragestellung der Medizin {iber den Kreis der Rassen-
hygieniker beziehungsweise der eugenischen Anliegen hinaus eine zunehmende
Rolle, weil das Wissen iiber das Zusammenwirken externer und interner
Krankheitsfaktoren die Grundlage moglicher praventiver und therapeutischer
Interventionen auch beim bereits geborenen Individuum bildete. Wiederum in
der Psychiatrie bot der auflerordentliche Professor Otto Lowenstein (1889-
1965),® der aufgrund seiner bereits 1926 erfahrenen Diskriminierung als
Konvertit aus dem Judentum und seiner sozialpolitischen Orientierung einer
nationalistischen Rassenhygiene unverdichtig war, seit 1925 bis zu seiner Ver-
treibung 1933 jedes Wintersemester eine Vorlesung iiber »Die Vererbung geis-
tiger Eigenschaften und geistiger Erkrankungen« an - »mit Lichtbildern bzw.
Demonstrationen«.”” Welche Positionen Lowenstein hier in der Vererbungs-
frage und ihren praktischen Konsequenzen eingenommen hat, ist schwer zu
bestimmen, weil nach seinen Angaben das Manuskript der Vorlesung verloren
gegangen ist.”'° Lowenstein begriindete das »psychiatrisch-erbbiologische Ar-
chiv in Bonng, das auf Grundlage der von 1820 bis 1880 an der »Irrenanstalt

202 Vossen, Eugenik, S. 106.

203 Vgl. ders., Gesundheitsiamter, S. 167.

204 Vgl. Hiibner, Psychiatrische Eheberatung.

205 Vgl. Schleyer, Medizin, S. 173.

206 Vgl. Forsbach, Fakultit, S. 120, sowie den nachfolgenden Beitrag von Hofer und den Beitrag
von Forsbach in Bd. 2 dieser Festschrift.

207 Pietrusky, Kastration, S. 178.

208 Vgl. Loewenfeld, Lowenstein; Waibel, Lowenstein; dies., Jugendpsychiatrie.

209 Ebd., S. 59f.

210 Ebd., S. 57.
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Siegburg« angelegten Krankengeschichten mit tiber 8.000 Aktenstiicken im
Jahre 1928 bereits circa 120, teilweise iiber acht Generationen reichende
Stammbiume von Familien psychiatrischer Patienten erstellt hatte.”"' Lowen-
steins in mehreren Publikationen und Vortrigen belegbares Interesse an der
Zwillingsforschung, auch »im Hinblick auf die Probleme der Erziehbarkeitc,
spricht fiir eine zunehmende wissenschaftliche Beschiftigung mit ererbten
Faktoren, ebenso die hdufige Verwendung des Begriffs »Konstitution«ab 1927.*'?

Sozialhygiene, Demographie, Sduglings- und Kindergesundheit

In theoretischer Differenz, keineswegs aber politischer Unvereinbarkeit zur
Vererbungslehre und Rassenhygiene stand die Sozialhygiene, die sich auf die
sozialen Ursachen und damit sozialen Verhiitungsmoglichkeiten von Krankheit
konzentrierte. Bonn mit seiner vergleichsweise bescheidenen Industrialisierung
und Stadtgrofle war kein Schwerpunkt krankheitsverursachenden sozialen
Elends. Entsprechend wurden Berlin mit Arzten wie Alfred Grotjahn und Adolf
Gottstein sowie fiir das Industriegebiet an Rhein und Ruhr Disseldorf mit
Ludwig Teleky (vorher Wien) und Arthur Schlossmann (vorher Dresden) die
deutschen Zentren dieses medizinischen Ansatzes, der sich begrifflich schon auf
das Frankreich des frithen 19. Jahrhunderts zuriickfithren lisst.*** In den um-
fangreichen »Bibliographischen Jahresberichten iiber Soziale Hygiene, Demo-
graphie und Medizinalstatistik«, die von Grotjahn und Kriegel herausgegeben
wurden, sind Bonner Fakultitsangehorige mit einer Ausnahme nicht vertre-
ten.”"* Doch die Ideen der Sozialhygiene, deren »Gesellschaft fiir soziale Medizin,
Hygiene und Medizinalstatistik« im Jahr 1905 zeitgleich mit der fiir Rassenhy-
giene gegriindet worden war, hatten vor allem im Hinblick auf die hohe Sdug-
lings- und Kindersterblichkeit auch an der Bonner Universitit bereits eine
Vorgeschichte. Schon als dieses Gesundheitsproblem Ende des 19. Jahrhunderts
in statistisch-demographischen Erhebungen zunichst in den Industrienationen
deutlich wurde, wandten sich verschiedene Bonner Fachvertreter seinen mog-
lichen Ursachen zu.

Neben dlterem Interesse an Infektionskrankheiten widmete sich nun der
Hygieniker Finkler dem Thema Erndhrung. Ausgangspunkt war der konstatierte
EiweifSmangel breiter Bevolkerungsteile, fiir den Finkler zwei Losungsansitze
entwickelte. Der erste war die Gewinnung von Eiweif3 als »Tropon« - nicht zu

211 Lowenstein, Archiv.

212 Vgl. das Schriftenverzeichnis in Waibel, Jugendpsychiatrie, S. 173-177.

213 Vgl. Ferdinand, Sozialhygiene.

214 Vgl. zum Beispiel Grotjahn/Kriegel, Jahresbericht, auf iiber 250 Seiten nur Westphal als
Mitbearbeiter der 4. Auflage des Lehrbuchs der Psychiatrie.

© 2018, V&R unipress GmbH, Gottingen
ISBN Print: 9783847108429 — ISBN E-Book: 9783847008422


http://www.v-r.de/de

60 Die Medizinische Fakultit

verwechseln mit dem gleichnamigen Karbozyklid C;HsO - aus tierischen und
pflanzlichen Ausgangsstoffen, was die Briider Finkler zur industriellen, jedoch
nicht dauerhaft erfolgreichen Produktion in den dazu gegriindeten Tropon-
werken (ab 1969 zu Bayer gehorig) im damals noch nicht zu Kéln eingemein-
deten Miihlheim fiihrte.””® Der andere Ansatz war »Die Verwertung des ganzen
Korns zur Erndhrung«, womit er den Miillerei-Grundsatz, dass das Mehl fiir den
Menschen und die Kleie fiir das Vieh sei, in Frage stellte.”' Er propagierte das so
genannte »Finalbrot« als neuen Typ des » Vollkornfeinbrots«, das gegeniiber den
bisherigen Arten des »Vollbrots« beziehungsweise » Vollkornbrots« durch einen
geringeren Proteinverlust gekennzeichnet wire, weil es auch Inhaltsstoffe der
ansonsten unverdaulichen Kleie aufschlgsse.””’

Ein anderer Ursprung von Sduglingsfiirsorge und -erndhrung lag in der
Entwicklungsgeschichte der Kinderheilkunde, die eine Antwort auf die hohe
Krankheitslast und Sterblichkeit dieser Lebensphase bildete. Nachdem der
Bonner Internist Johann Harless schon 1826 eine eigene Kinderklinik einrichten
wollte und dies - wie an vielen Orten - am Widerstand des Direktors der Me-
dizinischen Klinik gescheitert war, sollte es fast ein Jahrhundert, bis 1924 dauern,
bis eine Kinderklinik er6ffnet werden konnte. Dabei hatte sich schon 1864 eine
eigene Kinderpoliklinik entwickelt, in der Kreisphysikus Emil Ungar
(1849-1934, Bonner Ordinarius 1920/21), 1883 fiir »Staatsarzneikunde und in-
nere Medizin« habilitiert,”’® neben seinen rechtsmedizinischen Aufgaben und
Interessen engagiert und erfolgreich mit seinen Studenten etwa 2.500 Kinder pro
Jahr behandelte. Thm gelang auch in der Medizinischen Klinik die Einrichtung
einer Kinderstation 1891 und einer Sauglingsstation 1909, dazu 1894 einer Ab-
teilung am neuen St. Marien-Hospital.”" In seinen vergleichsweise wenigen
pédiatrisch ausgerichteten Publikationen beschiftigte sich Ungar mit Fragen
infektioser Erkrankungen, so der Therapie des Keuchhustens’ und den
Schutzimpfungen,” auflerdem ist sein 1883 publiziertes Gutachten zu den sa-
nitiren Verhiltnissen des Bonner Gymnasiums zu nennen.’”? Ungar hatte sowohl
in seinem gerichtsmedizinischen als auch seinem kinderarztlichen Engagement
Nachfolger, denen die soziale Dimension der Medizin wichtig war. Der Lehr-
auftrag fiir »soziale Medizin, seit 1911 an einen Kliniker vergeben, wurde mit

215 Vgl. Finkler, Eiweissnahrung; WZ, Tropon, in: Deutsches Arzteblatt 94 (1997), A - 2763.
216 Vgl. Finkler, Verwertung, S. 1.

217 Ebd., S. 33-37.

218 Vgl. Preufs/Madea, Ungar.

219 Vgl. Hopfner, Krankenhausgeschichte, S. 88, S. 153.

220 Vgl. Ungar, Keuchhusten.

221 Vgl. ders., Schutzimpfungen.

222 Vgl. ders., Gutachten.

© 2018, V&R unipress GmbH, Gottingen
ISBN Print: 9783847108429 — ISBN E-Book: 9783847008422


http://www.v-r.de/de

Die Medizinische Fakultit 61

der Berufung von Viktor Miiller-Hef3 (1883-1960, Bonner Ordinarius 1922-
1930) auf den Lehrstuhl fiir gerichtliche Medizin an diesen iibertragen.*”.

Noch entschiedener sozialmedizinisch wirkte Ungars kinderarztlicher
Nachfolger Bruno Salge (1872-1924, Bonner Ordinarius 1920-1924),** der
schon in Berlin eine Sduglingsfiirsorgestelle geleitet hatte, 1906/07 als Nachfolger
des renommierten Sozialmediziners Arthur Schlossmann Direktor des Siug-
lingsheims in Dresden gewesen war, und mit diesem spéter die Zeitschrift fiir
Sauglingsfiirsorge herausgab. Jetzt war er durch den verlorenen Krieg von der
Direktion der zuvor grofiten Kinderklinik des Deutschen Reichs in Straflburg
abgesetzt worden.”” Salge hatte sich nach Studien zu Hysterie und Infektions-
krankheiten wiederum schwerpunktmiflig mit der Erndhrung und ihren Sto-
rungen beschiftigt, vor allem beim Sdugling. Dabei spielte der »Mehlndhr-
schaden« durch Eiweif3- und Fettmangel bei reinem Getreidebrei eine zentrale
Rolle,” wofiir er die Einfithrung der Buttermilch als Heilmittel empfohlen
hatte.””” Besonders breitenwirksam wurde Salge durch ein »Therapeutisches
Taschenbuch fiir die Kinderpraxis« (1905 bis 1920 in acht Auflagen) und eine
»Einfithrung in die (moderne) Kinderheilkunde« (1909 bis 1920 in vier Aufla-
gen), die auch ins Polnische tibersetzt wurde. Bonn verdankt ihm die erste eigene
Kinderklinik. Denn nachdem die bereits 1913 zu diesem Zweck vermachten
1,5 Millionen Mark durch die Inflation wertlos geworden waren, konnte kurz vor
Salges Tod an Nierenversagen 1924 ein renovierter vorheriger kirchlicher Bau in
der Lennéstrafle als Helenen-Hospital eroffnet werden.

Die Sterblichkeitsstatistiken, die durch ihre Variabilitit eine hohe Abhan-
gigkeit von sozialen Umstinden verrieten, lieflen auch andere klinische Ficher
nicht unbeeindruckt. Otto von Franqué, der sich als Geburtshelfer vor dem
Weltkrieg mit Sauglingssterblichkeit und ihrer Bekdmpfung durch Institutio-
nen*”® sowie im Krieg mit dem Geburtenriickgang beschaftigt hatte,”” wandte
sich mit Kriegsende den Auswirkungen auf die miitterliche Gesundheit zu**’ und
machte beide Fragenkreise zum Gegenstand seine Antrittsrede als Bonner
Rektor 1922.”! Die Rede war neben dem statistischen Aufweis der Auswirkungen
des Krieges auf Geburtenzahl, Mortalitdit und Morbiditit von Mittern und

223 Vgl. Schleyer, Medizin, S. 172; die Angabe dort, Ungar sei noch im Jahr seiner Ernennung
zum ordentlichen Professor 1920 verstorben, trifft nicht zu, er wurde aus Altersgriinden mit
iiber 70 Jahren in den Ruhestand versetzt.

224 Vgl. Gott, Salge.

225 Vgl. Langstein, Salge.

226 Vgl. Salge, Pathologie.

227 Vgl. ders., Sduglingsmilch.

228 Vgl. Franqué, Entbindungsanstalten.

229 Vgl. ders., Geburtenriickgang.

230 Vgl. ders., Kriegsfolgen.

231 Vgl. ders., Nachkriegszeit.
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Kindern mit Attacken gegen die physischen und sittlichen Auswirkungen von
»Hungerblockade und Revolution« gespickt und endete mit der Zitierung des
Bonner Ehrendoktors Thomas Mann fiir einen »Traum« von »Deutschland als
Kultur, der fiir Franqué »an den herrlichen Augusttagen des Jahres 1914« schon
einmal Wirklichkeit gewesen war. Seine Schlussfolgerungen aus den Statistiken
zu Todgeburten, Geschlechtskrankheiten, Geburtskomplikationen und Wo-
chenbetterkrankungen waren zum einen die »Wahrheit der Worte eines Ge-
burtshelfers [...]: Das Gebarbett ist das Schlachtfeld der Frau!«, zum anderen die
Erkenntnis: »Fiir die Kinder ist die Geburtsgefahr durch die Not der Zeit nicht
erhoht worden, wohl aber fiir die Miitter.«*** Die Ursachen sah er jedoch nicht so
sehr in den verschlechterten Lebensbedingungen, sondern in der verschlech-
terten geburtshilflichen Versorgung, denn bei den Klinikgeburten hitte es keine
erhohte Sterblichkeit gegeben.

Einen viel beachteten Beitrag zur Sozialhygiene leistete in Bonn auch die
Zahnmedizin. Thr Begriinder Giinther war zusitzlich zur operativen Tatigkeit
durch Publikationen zur »Zahn- und Mundpflege« in den Volksschulen her-
vorgetreten. Diesem damals zunehmenden Interesse entsprechend, verstirkte
sich mit den néichsten beiden Leitern des Bonner zahnarztlichen Universitts-
Instituts, Max Eichler (1855-1917,in Bonn ab 1897) und Alfred Kantorowicz, das
Interesse an Gesunderhaltung statt Reparatur noch einmal erheblich. Beide
hatten sich zuvor mit Bakteriologie beschaftigt, Eichler anfinglich auch Chemie
studiert. So wurde die Mikrobiologie der Mundhdéhle als zentrales Arbeitsgebiet
zur Kariesprophylaxe ein wissenschaftlicher Schwerpunkt der Zahlheilkunde in
Bonn. Eichler erreichte, was Giinther zuvor lange erbeten hatte, namlich eine
eigene Einrichtung zur Schulzahnpflege, die 1912 als Schulzahnklinik begonnen
wurde. Kantorowicz’ Engagement in der Schulzahnpflege wurde als »Bonner
System« rezipiert und umfasste unter anderem die Behandlung friihester
Schidden am Zahn, die Gabe von Vitamin D zur Verhiitung und Behandlung von
Rachitis sowie das mobile schulzahnirztliche Team. Zu seinem Interesse an
Vorbeugung gehorte nicht nur die Verhinderung von Karies, sondern auch die
Kieferorthopidie, wofiir seine frithere Zeit als Voluntarassistent in der Bonner
Chirurgie 1907/08 besonders hilfreich war.

Sozialhygienisches Engagement im Bereich psychischer Gesundheit verraten
Lowensteins in den Sommersemestern gehaltenen Spezial-Vorlesungen »Soziale
Fiirsorge in Einzelvortragen: Kampf gegen den Alkoholismus« (1925 und 1926),
»Die seelischen Abarten des Kindesalters im Hinblick auf die Ziele der path.
Pddagogik« (1927 und 1928) und »Pathopsychologie des Kindesalters« (1931
und 1932, fiir 1933 nur noch angekiindigt). Sie waren, wie auch die schon er-
wihnte Vorlesung iiber Vererbung, offen »fiir Horer aller Fakultiten«, sollten

232 Ebd,, S. 16, S. 20.
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Abb. 4: Alfred Kantorowicz, Zahnheilkunde

also iiber den Bereich der Medizin hinaus beispielsweise auch zukiinftigen
Lehrern zu Gute kommen.

Bakteriologie und Infektionskrankheiten

Nicht zuletzt dadurch, dass sich die Forderung der Bakteriologie im Kaiserreich
und speziell in Preuflen sehr stark auf Robert Kochs Berliner Institut fiir In-
fektionskrankheiten konzentrierte, konnte Bonn keine Hochburg mikrobiolo-
gischer Forschung werden. Dabei war in Bonn schon fast ein Jahrzehnt, bevor
Koch 1876 mit seinem experimentellen Nachweis der Milzbrandverursachung
durch belebte Erreger dieser Theorie zum Durchbruch verhalf, ein ganz an-
dersartiger experimenteller Beleg fiir die Erregertheorie geliefert worden. Der
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Pharmakologe Carl Binz (1832-1913, Bonner Ordinarius 1873-1908)* hatte
1867 gegeniiber der herrschenden Lehrmeinung, die schon lange bekannte
spezifische Heilwirkung des Chinins bei Malaria beruhe auf einer Wirkung am
Nervensystem, den Effekt dieses Mittels auf einzellige Organismen gezeigt und
daraus auf die Verursachung der Malaria durch solche Kleinstlebewesen ge-
schlossen.”* Doch ein Pharmakologisches Institut, wie er es mit dem Riicken-
wind dieses Erfolges 1869 in Bonn griindete, konnte mit seinem zwangsldufigen
Interesse an Stoffen kein geeigneter Ausgangspunkt fiir eine Ausdehnung von
Forschung zu Krankheitserregern sein.

Auch die Bonner Geburtshilfe ging schon frith den ersten Schritt in Richtung
Keimbekdmpfung. In den 1860er Jahren gehorte ihr Ordinarius Veit zu den noch
wenigen, die sich den damals umstrittenen Beobachtungen und Schlussfolge-
rungen von Ignaz Semmelweis iiber die Verursachung und mégliche Verhiitung
des Kindbettfiebers anschlossen.””” In der Chirurgie, die es in der Ara vor Anti-
und Asepsis mit vielen und schwersten Infektionen zu tun hatte, berichtete
Busch als offenbar weltweit Erster schon 1866, dass Hautinfektionen die Grofie
einer Geschwulst vermindern konnen.”*® Diese Beobachtung iiberpriifte er ein
Jahr spiter und kam zu dem Schluss, dass eine Entziindung einen zellreichen
Tumor zur Verkleinerung bringen konnte.””” Er gilt daher vielen als Pionier der
Immuntherapie von Tumoren und hat deshalb auch die Wiirdigung erfahren,
dass die neue Phase I-Station am Bonner Institut fir Klinische Chemie und
Pharmakologie, in der neuartige Therapieverfahren am Menschen getestet
werden, 2010 nach ihm benannt wurde. Auch andere Bonner Chirurgen wid-
meten sich spiter in innovativer Weise dem Geschehen bei Infektionen. So be-
schrieb 1890 Max Schede (1844-1902; Bonner Ordinarius 1895-1902) zur Be-
handlung der Eiteransammlung in der Brusthohle, dem Pleuraempyem, die von
und manchmal auch nach ihm benannte »Thorakoplastik«, eine Entfernung der
Schwarte, Rippen und Muskeln mit Deckung des Defekts durch Weichteile.”®

Von allen Féachern betraf die neue Erregertheorie die Hygiene am starksten.
Thr erster Bonner Fachvertreter Carl Maria Finkelnburg (1832-1896)*° war fiir
dieses Fachgebiet 1872 zum Extraordinarius ernannt worden, nachdem er sich
urspriinglich fiir Psychiatrie und gerichtliche Medizin habilitiert hatte. 1876
wurde er als Experte fiir medizinische Statistik und die britische 6ffentliche
Gesundheitspflege an das neu gegriindete Kaiserliche Gesundheitsamt nach

233 Vgl. Domenjoz, Binz.

234 Vgl. Binz, Chininwirkung.

235 Vgl. Schmiz, Medizin, S. 20.

236 Vgl. Busch, Erysipeln.

237 Vgl. ders., Geschwiilsten.

238 Vgl. Redwitz, Schede.

239 Vgl. Schifer, Finkelnburg; Kleinpass, Finkelnburg.
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Berlin berufen, wo er aber schon 1880 aufgrund interner Querelen um seine
Versetzung in den Ruhestand bat, um nach Bonn zuriickzukehren.**’ Bleibende
Frucht seiner Berliner Zeit war die anschlieflende anhaltende Beschéftigung mit
bakteriologischen Nachweismethoden, die er bei Epidemien von Scharlach in
Ké6ln und von Unterleibstyphus im Kreis Ahrweiler, aber auch zum Vergleich der
Cholera-Erreger aus den asiatischen, Pariser und Hamburger Epidemien ein-
setzte.”"' Obwohl Finkelnburg die Erreger nach Wachstum auf verschiedenen
Néhrboden, bei verschiedenen Temperaturen und Sauerstoffkonzentrationen, in
unterschiedlichen Formen, Geschwindigkeiten und Stoffwechselaktivitdten
minutios differenzierte, behielt er immer auch die pridisponierenden Faktoren
beim Menschen im Blick, die fiir eine bakterielle Erkrankung verschieden an-
fillig machen. Finkelnburg konnte fiir diese Forschungen und auch fiir den
ersten bakteriologischen Kurs 1890/91 zunichst nur das Labor des pathologi-
schen Instituts benutzen,”*? denn seine Antrége auf Einrichtung eines eigenen
bakteriologischen Labors scheiterten - trotz Unterstiitzung der Fakultét. Erst ein
Jahr nach seinem Eintritt in den Ruhestand wurde 1893 eine bakteriologische
Station errichtet.

In der Pathologie, die im In- und Ausland ebenso oft wie lange und zunichst
auch in Bonn die Bakteriologie beherbergte, hatte sich damals Ribbert - neben
seinem Hauptforschungsgebiet der Nierenerkrankungen - in seiner Bonner Zeit
als Privatdozent und Extraordinarius mit verschiedenen Infektionen beschéf-
tigt, als Befund bei Obduktionen (1880 in der Hirnrinde), im Tierexperiment
(1883 Tuberkulose bei Hithnern und 1886 Endokarditis bei Kaninchen) und in
Reviews (1885 zur Lokalisierung von Infektionskrankheiten und 1886 sowie 1890
zur Tuberkulose).”* Entsprechend gab es damals auch in der Pathologie schon
sehr friih, zeitgleich mit der Hygiene, eine Vorlesung iiber »Infektionskrank-
heiten«.”* Seit 1887 verlagerte sich, fiir einen Pathologen naheliegend, Ribberts
Interesse zunehmend vom Erreger iiber seine Abschwidchung und sein Abster-
ben** hin zur Immunitit des Wirtsorganismus**® und zur Heilung.*”” Als Bonner
Ordinarius publizierte Ribbert dann nur noch bis 1906 und spiter ein einziges
Mal 1918 tiber die Tuberkulose mit ihren markanten Gewebeverinderungen,
wobei er als ausgesprochener Vertreter der »Dispositionslehre« wahrgenommen

240 Vgl. Hiintelmann, Hygiene, S. 69f., S. 83.

241 Vgl. Schifer, Hygieniker, S. 80-89.

242 Vgl. Schmiz, Medizin, S. 87.

243 Die Publikationsdaten beziehen sich auf die Publikationsliste in Mettler, Ribbert, S. 99-122.
244 Vgl. Schmiz, Medizin, S. 87.

245 Vgl. Ribbert, Schimmelpilze.

246 Vgl. ders., Immunitit.

247 Vgl. ders., Anatomie.
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wurde.*® Dariiber hinaus war in Bonn wie an vielen anderen Universititen die
Frage, wo die Bakteriologie zu verorten wire, schon ldngst zugunsten der Hy-
giene entschieden worden.

Deren zweiter Vertreter, Dittmar Finkler (1852-1912, Bonner Ordinarius
1895/98-1911),* machte sich als ausgesprochen klinisch orientierter Bakte-
riologe einen Namen, als er 1891 in einem fast 600 Seiten umfassenden Werk den
infektiosen Ursprung der akuten Lungenentziindungen darlegte.”” Nachdem
sich mit Robert Kochs Arbeiten zum Milzbrand, zur Cholera und zur Tuber-
kulose die Lehre, dass Bakterien Krankheiten erregen konnen, endgiiltig
durchgesetzt hatte, ging es nun bei vielen weiteren Krankheitsbildern um die
Frage einer infektiosen Ursache - und damit auch um die Frage ihrer Verhiitung
durch geeignete individuelle und staatliche Mafinahmen als Aufgabe der Hy-
giene. Neben spiteren Arbeiten zur Erndhrung blieb Finkler auch nach 1900 den
Fragen von Lungeninfektionen treu und betreute eine Reihe von Dissertationen
auf diesem Gebiet.

Der technisch versiertere Bonner Bakteriologe diirfte hingegen sein Mitar-
beiter und kurzeitiger Nachfolger Walter Kruse (1864-1943) gewesen sein, der
1894/95 die Leitung des bakteriologischen Laboratoriums iibernahm™'. Die
Erstbeschreibung des Erregers der damals im Sommer auch im Rheinland
grassierenden bakteriellen Ruhr, eines gram-negativen stibchenférmigen Bak-
teriums, musste sich Kruse mit dem Japaner Shiga, dem Franzosen Chantemesse
und dem Italiener Celli teilen.””* Deshalb wurde die Erregerart Shigella getauft.
Kruses Name taucht nur in den landldufigen Bezeichnungen fiir die serologische
Gruppe A, die in Tropen und Subtropen schwerste Krankheitsverlaufe verur-
sacht, als »Shiga-Kruse-Bakterium« und firr die Gruppe D als »Kruse-Sonnen-
Bakterium«auf, das - als in Mitteleuropa hiufigstes Shigellen-Bakterium - milde
Verlaufsformen, vor allem den kindlichen Sommerdurchfall, hervorruft. Durch
sein Interesse am Durchfall arbeitete Kruse dann schon um 1900 zu einem Ge-
biet, auf dem die Bonner Hygiene heute nationale und globale Reputation besitzt,
nimlich der Wasserhygiene,” insbesondere des Talsperrenwassers, das Kruse -
im Vergleich zu Bachen - als hygienisch unbedenklich und deshalb nicht der
Filtrierung bediirftiges Oberflichenwasser einstufte.”**

Wihrend also trotz einzelner Forschungserfolge Bonn in der Bakteriologie
keine ausgesprochene Pionierfunktion hatte, blieb die mit Binz’ Studien zur

248 Vgl. Haecker, Rassenhygiene, S. 234.

249 Vgl. Eintrag Finkler, Dittmar, in: Pagel, Lexikon, Sp. 505-506.
250 Vgl. Finkler, Lungenentziindungen.

251 Vgl. Schmiz, Medizin, S. 87.

252 Vgl. Stader, Parasitologie, S. 17f.

253 Vgl. Kruse, Beitrédge; ders., Hygiene.

254 Vgl. ders., Beurteilung.
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Chininwirkung begonnene Parasitologie eine Bonner Besonderheit.” Es war ein
Bonner Forscher aus der Inneren Medizin gewesen, Hermann Menche, der 1882
mit dem Nachweis von Eiern des eigentlich tropischen Hakenwurms (Ankylo-
stoma duodenale) im Stuhl die riatselhafte Blutarmut von Grubenarbeitern, die
»Ziegelbrenner-Animie« aufklirte.”® Mit dem Nachweis von »Dysenterieamo-
ben« als Erreger der »Tropendysenterie«, deren Zerstdrung der Darmschleim-
haut sich von der durch Ruhr-Bakterien unterscheidet, leistete auch Kruse einen
Beitrag zur Parasitologie.”” Es entstanden wiederholt Dissertationen zu para-
sitologischen Themen wie der Malaria.”®® Als eigenes Bonner Fachgebiet be-
griindete die spiter erste Bonner Professorin, Maria Grifin von Linden
(1869-1936), die Parasitologie.”” Auf Bonner Assistentenstellen ab 1899 am
Zoologischen und Vergleichenden Anatomischen Institut der Philosophischen
Fakultit und ab 1906 am Anatomischen Institut der Medizinischen Fakultit
hatte sie zu Entwicklung und Parasitismus wirbelloser Tiere geforscht, bevor sie
auf Antrag Finklers 1908 die Leitung der neugegriindeten Parasitologischen
Abteilung des Hygienischen Instituts {ibernehmen konnte. Wie sehr sie sich dort
in der Erforschung pathogener Mikroorganismen qualifizierte, zeigte 1914 das
Angebot, die Leitung der Bakteriologischen Abteilung in Rostock zu iiberneh-
men, das sie jedoch trotz der dort angebotenen, in Bonn zuvor verweigerten
Habilitation ablehnte. Wissenschaftlicher Schwerpunkt wurden die Parasiten
allgemein und die abtétende Wirkung von Kupfer auf Mikroorganismen. Bei
Meerschweinchen konnte sie durch Kupfersalze »kiinstlich erzeugte Miliartu-
berkulose« an ihrem Fortschreiten hindern.** Daraufhin von Finkler - und auch
auflerhalb Bonns - am Menschen durchgefiihrte Heilversuche zeigten »nicht nur
ortliche Heilwirkungen, sondern eine giinstige Beeinflussung der Funktionen
des Gesamtorganismus«,” waren aber auch aufgrund geringerer Standardisi-
erbarkeit der Verldufe und von unerwiinschten Wirkungen bei héherer Dosie-
rung weniger eindeutig.’** Auch die Behandlung von Rundwiirmern mit Kupfer,
die in vitro und im Tierversuch wirksam war, zeigte beim Menschen gemischte
Erfolge: Bei Spulwiirmern durchaus, bei Hakenwiirmern nicht.”*® Trotz dieser
Forschungserfolge und der Abtrennung eines parasitologischen Laboratoriums
vom Hygienischen Institut wurde kein eigenes Universitdtsinstitut errichtet, mit

255 Vgl. Stader, Parasitologie.

256 Vgl. Menche, Ziegelbrenneranaemie, S. 164.

257 Vgl. Kruse, Dysenteriefrage.

258 Vgl. Goerbig, Pathologie.

259 Vgl. Just, Von Linden; Flecken, Von Linden; sowie den Beitrag von Dominik Geppert zum
Zeitraum 1900-1918 in Bd. 1 dieser Festschrift.

260 Linden, Kupferbehandlung, S. (405) 5.

261 Dies., Wirkungen, S. 3.

262 Dies., Kupferbehandlung, S. (451) 51-(458) 58.

263 Vgl. dies., Nematodenerkrankungen, S. (478) 78-(480) 80.
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von Lindens erzwungenem vorzeitigen Ruhestand 1933 endete die Institutio-
nalisierung der Bonner Parasitologie vorerst. Es ist sicher ungewohnlich, dass
die Malaria als weltweit wichtigste, in Mitteleuropa jedoch verschwindende
parasitologische Erkrankung in Bonn schwerpunktmiflig nicht nur im
19. Jahrhundert durch Binz, sondern noch einmal ab 1932 in der Pharmakologie
erforscht wurde. Damals {ibernahm mit Werner Schulemann ein Arzt und
Chemiker, der vorher in der Forschungsabteilung der I.G. Farbenindustrie das
erste synthetische Malariamittel Plasmochin entwickelt hatte, eine Lehrstuhl-
vertretung fiir Pharmakologie.***

Uber die bisher behandelten klinisch-theoretischen Institute hinaus wurde
auch in verschiedenen klinisch-praktischen Fichern zu Infektionskrankheiten
und ihrer Behandlung geforscht, so auch in der Inneren Medizin, wie beim
Hakenwurm schon angesprochen. Obwohl keiner der Bonner Ordinarien der
Inneren Medizin in Kaiserreich und Republik eine Infektionskrankheit als ei-
gentlichen Schwerpunkt hatte, widmeten sie sich damaliger Epidemiologie
entsprechend auch Typhus, Tuberkulose und Syphilis. Zu allen diesen drei Er-
krankungen publizierte Hugo Ernst Rithle (1824-1888, Bonner Ordinarius
1864-1888), neben seinem hauptsichlichen Interesse an Verdauungstrakt und
Stoffwechselerkrankungen.’”® Der insgesamt eher neurologisch ausgerichtete
Friedrich Schultze (1848-1943, Bonner Ordinarius 1888-1918) schrieb zu Ty-
phus, Tuberkulose und der Syphilis-Folge Tabes dorsalis.’®® Carl Hirsch
(1870-1930, Bonner Ordinarius 1919-1930), der hauptsichlich an Herz-Kreis-
lauf-Erkrankungen interessiert war, erforschte den Typhus abdominalis, was ihm
im Ersten Weltkrieg die Leitung eines groflen Typhuslazaretts in Stenay mit der
damals niedrigen Sterblichkeit von 7,4 Prozent einbrachte.””

Die Syphilis als verbreitetes Gesundheitsproblem war Domane der Dermato-
und Venerologie. Nachdem schon der erste Direktor der 1882 gegriindeten
Klinik fiir Hautkrankheiten, Josef Doutrelepont (1834-1918, Direktor 1882-
1910), seit 1863 Vorlesungen iiber syphilitische Erkrankungen gehalten hatte,
ohne dass damals der Erreger bekannt war, bekam Bonn mit dem Mitentdecker
des Syphiliserregers, Erich Hoffmann (1868-1959, Bonner Ordinarius 1910-
1934), einen besonders prominenten Experten fiir diese Erkrankungen als
Lehrstuhlinhaber.”® Es war zwar schon vor seiner Bonner Zeit gewesen, dass
Hoffmann 1905 als Kliniker dem Biologen Fritz Schaudinn das richtige Material
fiir die mikroskopische Identifizierung von Spirochaeta pallida (spater Trepo-
nema pallidum) zur Verfiigung gestellt und so entscheidend zu seiner Erstbe-

264 Vgl. Hulverscheidt, Schulemann.

265 Vgl. Pagel, Ruehle.

266 Vgl. Hornemann, Leben; Welte, Schultze.
267 Vgl. Jacobi, Hirsch, S. 232.

268 Vgl. Traube, Hoffmann.
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schreibung wie auch weiteren Erforschung beigetragen hatte.”” Doch dieser
Ruhm und sein Interesse an dieser Krankheit begleiteten ihn sein weiteres Leben
lang,”® sogar bis iiber die erzwungene Emeritierung 1938 hinaus,”' die ihn
wegen regimekritischer Aulerungen trotz anfinglicher Grufadresse an Hitler
traf. Von auflen sichtbare Veridnderungen bei Syphilis bildeten entsprechend
einen Schwerpunkt der grofien, bis heute erhaltenen Moulagen-Sammlung in
der Bonner Hautklinik.

Aufgrund ihrer neurologischen und psychiatrischen Spétfolgen, namlich der
Nervenausfille durch die Tabes dorsalis (Riickenmarksschwindsucht) und der
geistig-seelischen Verdnderungen durch die progressive Paralyse (Gehirnaf-
fektion bis hin zur Demenz), wurde die Syphilis auch in diesen Fachgebieten
schwerpunktmiflig untersucht. Nachdem der Psychiater Westphal schon vor
seiner Bonner Zeit mehrfach zu Verursachung und Krankheitsbildern der Sy-
philis publiziert hatte (1893, 1895, 1897 und 1899), interessierten ihn in Bonn
Diagnostik, insbesondere die »Differentialdiagnose der Dementia paralytica«
(1905 und 1907), Verlaufsformen, unter anderem Psychosen (1908 und 1922)
und Bewegungsstorungen (1927) bei Befall des Zentralnervensystems, der Zu-
sammenhang mit »Pseudosklerose« (1928) sowie vegetative Symptome (1906)
und stationdre Formen (1918) der Tabes dorsalis, und zunehmend auch die
Behandlung, so die Folgen der Syphilistherapie mit Salvarsan (1911), die »Be-
handlung der progressiven Paralyse« allgemein (1913) und speziell mit Malaria
(1928).%”* Auch sein Oberarzt und spiterer Nachfolger Hiibner beschiftigte sich
wiederholt und grundsitzlich mit den Auswirkungen der Syphilis auf Psyche
und Nervensystem, unter wechselnden Begrifflichkeiten wie »Tabes-Paralyse-
Syphilis-Frage« (1906) oder »syphilogenen Erkrankungen des Zentralnerven-
systems« (1909), sehr ausfiihrlich mit angeborener Lues (1917, 1922 und 1925)
und ebenfalls mit Schiaden durch die Salvarsanbehandlung (1922 und 1923),
dariiber hinaus auf seinem Spezialgebiet auch mit forensischen Syphilisfragen
(1922).”” Dabei zeigte Hiibner entsprechend seiner bereits dargestellten erb-
biologischen Interessen eine starke Neigung zur Betonung der Wirtsfaktoren,
vertrat also die These, dass nicht so sehr das »Gift«, das heifit der Erreger selbst
oder seine Produkte, sondern die angeborene (ab ovo) »Disposition« oder »er-
worbene Schddlichkeiten« der jeweiligen »Vergifteten« fiir das tatsdchliche

269 Vgl. Hoffmann, Syphilis; ders., Syphilisforschung.

270 Vgl. ders., Fortschritte; ders., Geif3el; ders., Vortrage.

271 Vgl. ders., Salvarsanforschung.

272 Die Publikationsdaten beziehen sich auf die Publikationsliste in Kreuter, Lexikon Bd. III,
S. 1561-1565.
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