BILD(UNG) UND MEDIZIN

ZUM TITELBILD:

OTTO BINSWANGER (1852-1929) - NERVENARZT UND

KLINIKER VON INTERNATIONALEM RANG

GUNTHER WAGNER', JENA

Otto Binswanger, gebiirtiger Schweizer, zihit zu den
herausragenden Medizinern, die sich am Ende des 19.
und in den ersten Dezenien des 20. Jahrhunderts um
Grundlagen, Aufbau, Profilierung und Anerkennung
der Psychiatrie besonders verdient gemacht haben. Dazu
gehorte die Uberwindung veralteter Ansichten und
Praktiken durch Neuorganisation der Irrenfiirsorge und
-gesetzgebung, verbunden mit der Spezialisierung und
Differenzierung der Nervenheilkunde an sich und der
sich herausbildenden Teilgebiete (s. Abschn. 4, 5, 6).

Die hierbei von Binswanger vollbrachten Verdienste
fihrten mit Recht zu veroffentlichten Wiirdigungen, die
bei seiner Verabschiedung aus dem Beruf (Ministerium
Weimar 1919) begannen und sich iiber Nachrufe (H.
Berger 1929, W. Strohmayer 1929) bis weit in die 2.
Hilfte des 20. Jahrhunderts fortsetzten (M. Seige
1954/55, C. Popella 1986, A. Braunsdorf 1988, R.
Schneider und V. Wieczorek 1991; V. Wieczorek 1988,
V. Wieczorek und A. Braunsdorf 1992). Das geschah
auch in komplexeren Abhandlungen (z. B. H. v. Key-
serlingk 1952/53; R. Lemke 1954/55, E. Giese und B. v.
Hagen 1958, H. Kolle 1963, H.-H. Eulner 1970, G.
Steiger 1978, A. Geitel/B. Meyer 1986). Am Gebiaude
der Nervenkiinik in Jena befinden sich Gedenktafeln
von Otto Binswanger als "Nestor" und von einigen
seiner renommierten Schiiler bzw. Mitarbeiter (Berger,
Schultz, Vogt, Ziehen, R. Lemke als Bergers Nachfol-

ger).

Otto Binswanger zeichnete sich durch hohe fachliche
und fachiibergreifende Leistungen aus, er war auf die
vom Ganzheits- und Kausalititsdenken bestimmte
Einheit des Somatischen, Geistigen und Psychischen
bedacht. Binswanger war der gefragteste psychiatrische

Konsiliarius Deutschlands in seiner Zeit (vgl. Abschn.
5).

Seine vielseitige wissenschaftliche Tétigkeit widerspie-
gelt sich in etwa 129 Arbeiten zur Neurologie, Psychia-
trie, Psychologie und deren Grenzgebiete.

Grofie Beachtung fanden u. a. seine Monographie iiber
Epilepsie (2. Ed. 1913), das mit Siemerling herausgege-
bene Lehrbuch der Psychiatrie (6. Ed. 1923) sowie
histopathologische Arbeiten zur Paralyse und Arterios-
klerose. Binswanger befafite sich auch mit der forensi-
schen Psychiatrie, der Neurasthenie und der progressi-
ven Paralyse. Besonders mit seinem Mitarbeiter Ziechen
fiilhrte er Tierexperimente, neuropathologische und
klinische Forschungen zur Pathogenese des epilepti-
schen Anfalls durch.

Grofie Resonanz fand sein Referat iiber die Entstehung
und Differentialdiagnose der Dementia paralytica auf
dem Internationalen Psychiaterkongrefl (1897) in Mos-
kau. Erwéhnt sei ferner, da8 Binswanger die progressi-
ve subkortikale arteriosklerotische Enzephalopathie
(1894) beschrieb (Olszewski 1962).

Bei einer gemeinsam mit seinem ehemaligen Lehrer
Carl Westphal / Berlin unternommenen Studienreise
nach Paris (1886) beeindruckten ihn hier die Vorlesun-
gen von J M. Charcot (1825-1893), die von iiber 500
Horern, davon viele aus dem Ausland, besucht wurden.
In fachlichen Diskussionen mit Charcot iiber die thera-
peutische Relevanz der Hypnose teilte Binswanger nicht
dessen Ansicht, dafl nur Hysteriker hypnotisiert werden
konnten. Er bekundete Zweifel iiber das Hypnotisieren
"en masse" und forderte eine vorsichtige Indikation fiir
die Hypnose als Therapie im Sinne der "Schule von
Nancy". Ebenfalls im Widerspruch zu Charcot befand
sich Binswanger bei der Diskussion iiber die Hysterie.
Binswangers Ansichten fufiten auf weitgehend gesicher-
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ten Erkenntnissen, wobei er auch auf die Grenzen der
neuropathologischen Forschung aufmerksam machte.

Neben den Arbeiten von H. Breuer (1842-1925), S.
Freud (1856-1939) und E. Kraepelin (1856-1926)
wurden Binswangers Untersuchungen zur Hysterie als
wertvolle Bereicherung des Wissensstandes iiber diese
Erkrankung gewertet (Braunsdorf 1988).

Bei der Diskussion iiber die hysterischen Krankheits-
symptome von Soldaten des 1. Weltkrieges wies Bins-
wanger darauf hin, daBl unter den "Kriegszitterern" ein
Teil hirnorganische und ein Teil nicht-organische
Verlaufe zu beobachten waren und unter letzteren sehr
haufig konstitutionelle Auffilligkeiten bestanden (S.
Lemke 1996).

Binswanger verstand es, an seiner Klinik eine wissen-
schaftlich-kreative Atmosphire zu entfachen, seine
Mitarbeiter fiir die wissenschafiliche Arbeit langzeitig
zu motivieren und hierbei gleichsam als Coach, Tutor
oder Mentor zu beraten und zu helfen (vgl. Popella
1986).

So gab er nachhaltige Anregungen fiir die Entwicklung
wichtiger Gebiete, z. B. der Kinderpsychiatrie und
Psychotherapie, und veranlafite experimentelle For-
schungen auf dem Gebiet der Hypnose und Psychologie.
Sein Schiiler bzw. Mitarbeiter J. H. Schultz (1884-
1970) entwickelte die Methodik des autogenen Trai-
nings, W. Strohmayer (1874-1936) die Kinderpsychia-
trie in Jena. Der als Hirnpathologe beriihmt gewordene
Oskar Vogt (1870-1969), der sich in jungen Jahren mit
der "fraktionierten Hypnotisierung" beschiftigte und
sich nach Schultz einen Namen als Begriinder der
Hypnoseforschung erwarb, hatte in Binswanger eben-
falls einen forderlichen Gespréchspartner.

Vogts bedeutsamste Leistung (vgl. J. Richter 1976) - die
Schaffung der modernen Hirnpathologie gemeinsam mit
K. Brodmann (1868-1918) - geht auf Anregungen
Binswangers zurick (nach S. Lemke). Auch Hans
Berger (1873-1941) hat in Binswangers Zeit experi-
mentell psychologische Themen bearbeitet, tber die er
erst spater publizierte (1921, 1940).

In Verbindung mit seiner privatirztlichen und konsili-
arischen Titigkeit, die er neben der klinischen Arbeit
leistete, verfiigte Binswanger iiber einen grofien Fundus
an relevanten Falistudien. Diese vermochte er gezielt
bei der Planung pathologisch-anatomischer Untersu-
chungen im Laboratorium und bei der Einordnung
definierter Krankheitsphdnomene in die klinische
Systematik sowie als Exemplare bzw. Belege in der
Lehre einzusetzen.

Nach diesen Vorbemerkungen nun zur Vita von Otto
Binswanger. Sein Werdegang und Wirken vollzogen
sich in bewegter Zeit und vermitteln fiir die &rztliche
Ausbildung instruktive Einsichten und Anregungen.
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(1) Schule/Abitur, Klinik des Vaters,
Studium

Am 14. Oktober 1852 wurde Otto Binswanger in Miin-
sterlingen (Schweiz) geboren. Sein Vater Ludwig
Binswanger (1820-1880) war zunéchst Leiter der Irren-
abteilung des dortigen Kantonhospitals und wurde
zufolge seiner Anerkennung und Beliebtheit zum Eh-
renbiirger kreiert. 1857 griindete er eine Privat-
Irrenanstalt ("Bellevue") in Kreuzlingen am Bodensee
(L. Binswanger, 1957).

Hier bekamen die beiden Séhne Robert (1850-1910)
und Otto schon frith Einblicke in die Behandlung von
psychisch Kranken. Es spricht offensichtlich fir die
Ausstrahlung des Vaters, daB beide Sohne in die Full-
stapfen des Vaters traten und Nervenirzte/Psychiater
wurden. So duBlerte sich Otto Binswanger im spéteren
Riickblick: "Dem vdterlichen Erbgut und seiner Anlei-
tung verdanke ich die Fdhigkeit der Einfiihlung in
seelische Zustdnde" (vgl. Wieczorek 1988, S. 71).

Nach dem Volksschulbesuch absolvierte Otto Binswan-
ger das Gymnasium in Frauenfeld mit dem Abitur 1870.
Im selben Jahr begann er in Heidelberg das Medizin-
studium, das er in StraBburg fortsetzte und in Ziirich
mit dem Staatsexamen (1874) abschloff. In Strafiburg
war er besonders beeindruckt durch Prof Friedrich
Daniel v. Recklinghausen (1833-1910). Im Studium
entwickelte er ein spezielles Interesse an pathologisch-
anatomischen Untersuchungen in praxi. Dieses Arbeits-
gebiet hat ihn spiter unter dem interdisziplindren
(Kausalitéits-) Aspekt von Hirnanatomie und Psychiatrie
in zunehmenden Mafle weiterbeschéftigt.

Es ist offenbar bezeichnend fiir Otto Binswanger, daf} er
mitten im Leben gestanden hat, seinen sportlichen und
kulturellen Neigungen nachging und soziale Kontakte
pflegte (s. Abschn. 7). So war er als Student ein eifriges,
beliebtes Mitglied im Studentenkorps und galt als
mutiger Fechter. Ein paar "Schmisse" im Gesicht waren
Zeugnis seiner "Mutproben", die wohl auch auf Neu-
gierde beruhten. Dabei hat er - nach eigenen Angaben -
die Ernsthaftigkeit des Studierens nie vernachlassigt. Er
wufite zwischen Pflichterfilllung und (ausgleichender)
Freizeitgestaltung zu unterscheiden. Das belegen seine
Leistungen und sein ziigiges Vorankommen im Studium
und auch seine iiberlieferte Aussage, “daBl er niemals
eine Stunde im Kolleg versdumte" (Seige 1954, S. 373).
Nach dem Staatsexamen war er neun Monate (1874-75)
in der Privatanstalt seines Vaters in Kreuzlingen titig.
Er charakterisierte seinen Vater als progressiven Me-
dicus:

"Der Vater war ein weitschauender Praktiker. Er hat
schon damals, lange vor Pdtz und Simon, die Arbeits-
therapie der Geisteskranken als wichtiges Heilmittel
eingefiihrt, und das unter den besonders schwierigen
Bedingungen einer Privatanstalt.” (Seige 1954; L.
Binswanger 1957)

Binswanger nutzte die giinstigen Bedingungen, sich in
der Klinik des Vaters intensiv mit psychischen Erkran-
kungen bzw. der Patienten-Betreuung zu befassen, und
drang tiefer in die Probleme der Krankenpflege ein, z.
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B. auch als Begleiter bei Transporten akut-erregter
Kranker. Dafiir als Beleg eine Anekdote (Corps-Zeitung
1929, 2):

“Noch als Student hatte er einst von seinem Vater den
Aufirag erhalten, einen plotzlich geisteskrank geworde-
nen Grafen im Kollegium in Feldkirchen abzuholen.
Auf der Fahrt zwischen Bregenz und Lindau zog dieser
einen Revolver aus der Tasche und seizte ihn seinem
Gegeniiber mit den Worten auf die Brust: 'Jetzt werde
ich Sie erschieflen!’ Vollig ruhig sagte sein Reisebeglei-
ter: 'Das ist schade, denn ich habe im Bayrischen Hof
ein so gutes Essen bestellt und Sekt dazu. Zum Erschie-
fen ist es ja nachher noch Zeit.' Das sah der junge Graf
ein. Nach dem Mittagessen gelang es, dem Kranken
durch eine kleine Kriegslist den Revolver abzulocken
und durch Entladen unschddlich zu machen.”

(2) Fortsetzung der Ausbildung
(Spezialisierung) in Wien und Géttingen
(Promotion)

Da Otto Binswangers alterer Bruder Robert die Klinik
des Vaters iibernehmen sollte, erweiterte er zielstrebig
seine Ausbildung mit der Absicht, die wissenschaftliche
Laufbahn einzuschlagen. (H. Berger 1929, S. 2).
Zunichst setzte er (1875/76) seine Ausbildung bei
Theodor Meynert (1833-1892) in Wien fort. Dieser
war als renommierter Kliniker und hirnanatomisch
versierter Psychiater bekannt (Giese 1958; Wieczorek
1992, S. 147/148). Binswanger schiitzte die Zeit bei
Meynert als sehr fruchtbar ein und bezeichnete ihn
anerkennend und dankbar als "Pfadfinder der Hirnana-
tomie" (Giese, von Hagen 1958, S. 596).

1877 wurde Binswanger 2. Assistent bei Ludwig
Meyer (1827-1900) an der Provinzialanstalt und
Psychiatrischen Klinik in Géttingen, der ebenfalls ein
hervorragender Kliniker und Hirnanatom war. Hier
konnte Binswanger seine Kenntnisse besonders iiber
organische Erkrankungen des Zentralnervensystems
erweitern. Auf diesem Spezialgebiet hatte Meyer grofe
Leistungen vollbracht.

Meyer als sein "pater doctoris" férderte Binswanger bei
den Untersuchungen fiir das Dissertationsthema "Zur
Kenntnis der trophischen Vorginge bei Geisteskran-
ken". Diese Dissertation wurde Mitte 1877 sehr erfolg-
reich verteidigt wurde (O. Binswanger 1878).

Meyer schitzte Binswanger als ".. einen in hohem
Grade praktisch wie wissenschaftlich befihigten jungen
Mann ..." und bestirkte ihn zur Fortsetzung der patho-
logisch-anatomischen Arbeiten (vgl. J. H. Schultz 1964;
Geitel/Meyer 1986).

Ende 1877 wurde Otto Binswanger Assistent bei Emil
Pontick (1844 - 1913) in Géttingen (u. a. Entdecker
von Actinomyces (1879) und geprigt von renommierten
Ordinarien, z. B. durch Recklinghausen und Virchow).

Binswanger lernte in Goéttingen auch den Chirurgen
Bernhard Riedel (1846-1916) kennen, mit dem ihn
fortan eine bleibende Freundschaft verband. Als Pontick
1878 zum Direktor an das Pathologische Institut nach
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Breslau berufen wurde, legte er Wert darauf, dafl Bins-
wanger ihm folgte. Otto Binswanger wurde hier sein
erster Assistent.

(3) Uber Breslau (1878) an die Charité
(1880), Habilitierung (1882),
Prigung durch C. Westphal

Binswanger verstand es im Vorfeld seiner beabsichtig-
ten Habilitation, in der Fachwelt auf sich aufmerksam
zu machen. Das geschah durch eine in Breslau fortge-
setzte Reihe beachteter Veroffentlichungen, z. B. "iiber
Epilepsia vasamotorica" (1877), "Zur Pathogenese des
Hirnabszesses" (1878) und besonders durch die Mono-
graphie "Anatomische Untersuchungen iiber die Ur-
sprungsstelle und den Anfangsteil der "Carotis interna"
(1879).

Grofie Beachtung fanden u. a. seine Untersuchungen
iiber die Arteria carotis interna, mit denen er in Géttin-
gen begonnen hatte. Er iiberpriifte die Hypothese, ob die
haufige aneurysmatische Verianderung der Arterie in
ihrem Ursprungsgebiet ausschliellich bei Geisteskran-
ken zu finden wire. Binswanger fand bei seinen Unter-
suchungen an fast 200 Leichen anatomische Verhiltnis-
se vor, die eine Klassifikation des Arterienverlaufs in
mehrere Typen erlaubten. Dabei erbrachte die Auswer-
tung, "... daB die Ausbuchtungen... mit der Art der
Abzweigung der Carotis interna.. und den dadurch
bedingten mechanischen Verhéltnissen der Blutbewe-
gung zusammenhdngen". Ein verallgemeinerungswiir-
diger "... urséchlicher Zusammenhang mit dem Aufire-
ten von Geistesstorungen konnte nicht festgestellt und
mufite somit falsifiziert werden. (O. Binswanger/J.
Schaxel 1917, S. 141)

In der recht erfolgreichen Breslauer Zeit (1878-1880)
interessierten Binswanger vor allem auch Probleme der
trophischen, genetischen und entziindlichen Verinde-
rungen des Cerebrum.

Er erachtete es als wichtiges Prinzip, dafl bei der Be-
grindung der pathologisch-anatomischen Diagnose
stets der klinische Verlauf moglichst konkret zu be-
riicksichtigen ist. Dabei kritisierte er die oft unzurei-
chende Information des Klinikers zur Symptomatik, z.
B. auch beim epileptischen Anfall. Isoliert konnte die
pathologische Arbeit nicht die angestrebte Effektivitiit
erbringen.

Binswanger wandte sich verstirkt Problemen der Tera-
tologie des Gehirns zu (O. Binswanger 1882). In
Tierexperimenten sah er einen weiteren Weg der Er-
kenntnisgewinnung, Uber erste Ergebnisse informierte
er am 19.9.1879 auf der Sitzung der psychiatrischen
Sektion der 52. Versammlung deutscher Naturforscher
und Arzte in Baden-Baden.

Sein Bericht beinhaltete Ausschaltungs- und Reizexpe-
rimente an der GroBhirnrinde von Hunden. Den Expe-
rimenten lagen mechanische Lasionen variierter Stérke
im motorischen Rindenbereich zugrunde. Dadurch
sollte es moglich werden, neurologische Ausfille und
Degenerationen von Fasern im Riickenmark beobacht-
bar zu machen.
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Durch derartige Aktivititen bzw. Ergebnisformen war
Binswangers Name in der Fachwelt nicht zu iiberschen.
So nimmt es nicht wunder, da8 Carl Westphal (1833-
1890) als einer der "Groflen der Psychiatrie" Otto
Binswanger eine Privatdozentur und Oberarztstelle an
der Nervenklinik der Charité Anfang 1880 anbot. Die
Aufnahme dieser Tatigkeit bedeutete den Beginn einer
neuen Etappe bzw. "griines Signal" fiir den Aufstieg in
der wissenschaftlichen Laufbahn. Unter Westphal
arbeitete Binswanger als Leiter der neurologischen
Poliklinik sowie auf der psychiatrischen Minner- und
Frauenstation und erwarb sich Erfahrungen in der
Klinikfithrung,

Mit der Ubernahme der gut besuchten Fortbildungskur-
se fiir Kreisirzte trat er mit seiner begeisternden Lehr-
befdhigung in Erscheinung, Der Zuspruch seiner Kurse
war so, dafl der grofie Hoérsaal der Charité oft nicht
ausreichte (Seige 1954/55, S. 373 fT).

Seine Habilitation erfolgte im Friihjahr 1882 mit der
Arbeit "Uber die MiBbildung des Gehirns". Gegenstand
war die Kasuistik von Porencephalie, wobei an Hand
der Anamnese, der klinischen und pathologisch-
anatomischen Befunde mégliche Ursachen der Entste-
hung dieser Verdnderungen am Gehirn disputiert
wurden.

Westphal erwies sich fiir Binswanger als ausgezeichne-
ter Lehrer, zur Kreativitit anregender Wissenschaftler,
als vorbildlicher Arzt und Fachexperte. Er galt durch
seine engagierte Arbeitsweise als "Riese an Arbeits-
kraft". (Wieczorek/Braunsdorf 1992). Binswanger
(1890) verehrte ihn als einen Pionier der modernen
Psychiatrie - auch deswegen , weil Westphal einen
energischen Kampf um die volle Anerkennung der
Psychiatrie als Fachdisziplin fiihrte und gleichzeitig zur
Profilierung (Spezialisierung) beitrug (vgl. Eulner
1970). Die Aufwertung der Psychiatrie durch wissen-
schaftliche Erkenntnisse und adiquate Gesetzgebung
zielte auf das Uberwinden reaktionidrer Auffassungen
und inhumaner Praktiken und diente somit dem Wohle
der nicht selten noch nach mittelalterlichen Torturen
gequélten Patienten.

Hierzu bedurfte es qualifizierter Personlichkeiten, die
wie L. Meyer und C. Westphal die moderne klinische
Auffassung von den Geisteskrankheiten und deren
Behandlung gegen Vorurteile und schwerfdllige Gesetze
des Irrenwesens durchzusetzen verstanden.

In diese Phalanx war Otto Binswanger aufgeriickt und
erfiillte - nicht zuletzt durch seine Profilierung in Berlin
- die Kriterien fiir eine Berufung, die alsbald von Jena
aus erfolgen sollte.

Binswanger verabschiedete sich mit Komment und in
Freundschaft von Berlin und hieit am 12.6.1882 einen
Abschiedsvortrag iiber "Simulation von Geistesstd-
rung." Im Mittelpunkt seiner Darlegungen stand eine
Analyse von mehr als 70 in die Charité als geisteskrank
eingewiesenen Striflingen, von denen nahezu 30 Pro-
zent als Simulanten zu werten waren (O. Binswanger
1883, S. 169).
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(4) Berufung nach Jena (1882)
- Modernisierung der Krankenbetreuung

Otto Binswanger, ab 1. August 1882 nach Jena berufen,
erhielt zugleich mit der staatlichen Anstellung als
Direktor der Anstalt von der Universitit als erster die
planméiflige a.o. Professur fiir Psychiatrie der Alma
mater jenensis.

Bei mehreren Vorschldgen fiir die Berufung fiel die
Wahl auf Binswanger. Das Ministerium wiirdigte ihn
als Arzt mit Talent zur Lehre und Fithrungsqualitit, der
"mit Beifall Collegien gegeben hat" und "der seine
auflerste Kraft daran setzen wird, den ihm ibertragenen
Aufgaben gerecht zu werden". (H. Berger 1929; Seige
1954/55).

Durch die Erkrankung seines Vorgingers Friedrich
Siebert (1829 - 1882) fand Otto Binswanger eine ausge-
sprochene Misere vor. Die Leitung der Anstalt, die
Betreuung der Kranken und der Unterricht waren stark
vernachlissigt worden. Binswanger sah im Gegensatz
zur modernen Behandlung die Kranken teilweise noch
in Zellen eingesperrt; er erlebte, wie das Pflegepersonal
brutal Ziichtigungen vornahm; Zwangsjacken und -
stiithle wurden eingesetzt.

Der Tiefstand der Jenaer "Irrenanstalt” wurde besonders
drastisch empfunden beim Riickblick auf den einst
hohen, fithrenden Stand unter Dietrich Georg Kieser
(1779-1862), der seinem Wahlspruch "SEMPER IDEM,
TENAX PROPOSITI" auch im Hinblick auf die Ent-
wicklung der Psychiatrie stets treu geblieben war (G.
Wagner 1992, 62-67).

Mit der ihm eigenen Energie reformierte Binswanger
die Irrenanstalt, die erst nach Einfilhrung von Neuerun-
gen die Bezeichnung "Klinik" verdiente. Die Diskre-
panz zwischen fortgeschrittener Theorie und veralteter
Praxis wurde abgebaut bzw. abgeschafft. Es verwundert
keineswegs, daB die Mafinahmen von Binswanger auf
Unverstandnis und sogar Widerspruch bei einem Teil
der Mitarbeiter stiefien. Hier zeigte er jedoch Durchset-
zungsvermogen. Seine konsequenten Reformen dienten
in iibergreifender Sicht drei Hauptaufgaben, die bei
seiner Berufung formuliert worden waren.

Das betraf die Aufnahme und Behandlung "von Geistes-
und Gemiitskranken aller Art ..., die wissenschaftlichen
Bestrebungen auf der Universitdt, die Vervollkomm-
nung der Seelenheilkunde iiberhaupt..., die Unterstiit-
zung derjenigen in Jena studierenden Arzte dadurch,
daf} ihnen auch zur Beobachtung, Beurteilung und
Behandlung solcher Krankheitsfille eine Gelegenheit
gegeben wird..." (Otto Binswanger 1892; Braunsdorf
1988).

Aufgrund seiner klinischen Tétigkeit an mehreren
Orten hatte Binswanger verinnerlicht, dal mit Ziichti-
gung und moralischem Zwang keine Therapie Geistes-
kranker moglich war, da zumeist dadurch der Verlauf
der Erkrankung ungiinstig beeinfluit und oft die Ver-
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nichtung der Personlichkeit bewirkt wurde. So mufite er
feststellen:

"Durch sinnlose Gewalttditigkeit war das geistige Leben
der Kranken vielfach erloschen ... stumpfes, gefiihlloses
Hinbriten und Schlufbilder akuter geistiger Storungen
beherrschten das Bild solcher Anstalten. An diesen
Ruinen geistiger Personlichkeiten war jedes drztliche
Handeln erfolglos” (zitiert bei Wieczorek/ Braunsdorf
1992).

Notwendig wurden durch neu eingefiihrte Prinzipien
der Behandlung eine Veridnderung des Dienstes der
Warter, deren Schulung und Weiterbildung, die Ein-
richtung von Wachabteilungen sowie die verstirkte
Anwendung der Hydrotherapie, geregelte Bettruhe und
kontrollierte Einbeziehung geeigneter Medikamente.
Bedeutung hatte die schon in Kreuzlingen kennenge-
lernte Arbeits- und Beschaftigungstherapie. Stallungen
wurden errichtet, die in Bewirtschaftung genommenen
Léndereien und Gartenanlagen wurden bis 1888 auf
acht Hektar erweitert. Neben dem therapeutischen
Effekt dieser Einrichtungen stellten die Ertrige auch
einen Teil der Versorgung sicher. Sogar eine Kegelbahn
wurde angelegt und therapeutisch genutzt.

Die Schaffung erleichterter Aufnahmebedingungen
erméglichte auch eine freiwillige Behandlung auf
eigene Kosten. Durch die verbesserte Krankengesetzge-
bung und nicht zuletzt durch die therapeutischen Erfol-
ge Binswangers stieg die Zahl der Patienten von Jahr zu
Jahr, so daB 1892 die Aufnahmezahlen von 300 Patien-
ten pro Jahr iiberschritten wurden. Die arztliche Beset-
zung umfafte 1894 - neben Binswanger, Theodor
Ziehen Oberarzt/Privatdozent 1887 / a.o. Professor als
Hausarzt und Stellvertreter des Direktors - noch einen
Hilfsarzt und Unterarzt (vgl. Braunsdorf 1988).

Zu Binswangers Konzeption gehorten auch riumliche
Verbesserungen der Klinikgebiude. So wurde das
Fehlen einer von der Irrenanstalt getrennten Nervenab-
teilung als dringend angesehen.

Dazu wurden 1886 das der Klinik benachbarte
"Hufeldhaus" erworben und darin eine Aufnahmestation
fiir Ménner eingerichtet. Sie wurde fiir die neurologisch
Unfallkranken und Patienten genutzt, die infolge funk-
tioneller neurologischer Stérungen einer stationiren
Behandlung bedurften. Es war ein grofier Fortschritt,
da3 fortan neurologische Patienten in zwar (noch)
notdiirftiger, aber immerhin raumlicher Trennung von
der Irrenanstalt behandelt werden konnten. Es wurde
recherchiert, daB3 trotz noch nicht behobener Raumpro-
bleme Nervenkranke bei einer Gesamtaufnahmezahl
von 720 Patienten pro Jahr klinisch behandelt wurden
(Wieczorek/Braunsdorf 1992, 164).

Binswanger schlug schlieflich 1904 dem Grofiherzogli-
chen Staatsministerium den Bau einer separaten Ner-
venklinik auf dem Hufeld'schen Grundstiick vor.

Durch private Spenden und Einbringen von Eigenkapi-
tal konnte er 40 000 Mark bereitstellen. Dazu gab die
Zeiss-Stiftung 20 000 Mark. Die Staatsregierung zu
Weimar iibernahm ein Drittel der Bausumme (35 000
Mark). Die Thiringer Versicherungsanstalt beteiligte
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sich mit 25 000 Mark fiir den Bau von Balkonen in drei
Etagen.

Die Eréffnung erfolgte am 16. Juli 1905. Binswanger
nutzte die Gelegenheit, den Sponsoren, Bauschaffenden
und Mitarbeitern zu danken und seine Konzeption iiber
die Aufgaben der psychiatrischen und neurologischen
Klinik zu erlautern. Dabei hob er trotz der relativen
Eigenstandigkeit die enge Verbindung zwischen beiden
Fachdisziplinen hervor, aber auch die interdisziplinire
Zusammenarbeit mit tangierenden Disziplinen, z. B.
der Inneren Medizin.

(5) Engagement in der Lehre und
Arzt/Konsiliarius von Weltruf

Binswanger widmete sich engagiert und gern den
Ausbildungsfragen. Bei seinem Amtsantritt in Jena lag
die Lehrtitigkeit extrem darnieder (mit nur 1 Stunde
pro Woche). Laut Vorlesungsverzeichnis hat Binswan-
ger bereits im Sommersemester 1883 Vorlesungen
angekiindigt, zunichst iiber "Klinik der Geisteskrank-
heiten" (4 Stunden pro Woche) und "Allgemeine Patho-
logie der Hirnerkrankungen" (1 Stunde pro Woche).
Neben dem regelmiBigen Hauptkolleg wurden abwech-
selnd Spezialvorlesungen und Praktika angeboten, z. B.
"iber Zurechnungsfihigkeit" fiir Mediziner und Juri-
sten, "Pathologisch-histologische Arbeiten iiber das
Zentralnervensystem" und iiber "Hysterie und Epilep-
sie" sowie "Riickenmarkkrankheiten".

Dank Einbeziehung eigener Forschungsergebnisse,
Fallstudien und Praxiserfahrungen als Kliniker und
Diagnostiker vermochte Binswanger seine Vorlesungen
gewinnbringend und interessant zu gestalten. Um der
Situation und dem Inhaltsbedarf/ -zuschnitt der Hérer
zu entsprechen, trennte er die Vorlesungen fiir Horer
aller Fakultidten von den speziellen psychiatrischen
Vorlesungen fiir Medizinstudenten. Die Hoérerzahl bei
seinen Vorlesungen war anfangs niedrig, erhohte sich
aber betrachtlich, obwohl Psychiatrie kein Priifungsfach
war. Die an Sonntagen durchgefiihrten Visiten hatten -
trotz dem als "feuchtfrohlich" geltenden Jena - grofen
Zuspruch. Binswangers Mitarbeiter Strohmayer berich-
tete 1908, daB bei der Sonntagsvisite die im Kolleg
demonstrierten Fille weiter erldutert, andere kursorisch
vorgestellt und die Behandlung genauer demonstriert
wurde; wertbar (heute) als erfahrungsbasierte / exper-
tengeleitete Lehrweise (vgl. F. Eitel 1996, G. Wagner
1996). Dabei nutzte er durch individuelles Eingehen
bewulit die Riickkopplung zu Studenten, was sich fiir
seine Vorlesungsgestaltung giinstig auswirkte. Er legte
besonderen Wert auf Anschauung und Anschaulichkeit
- Gestaltungsaspekte der Lehre, die in jiingerer Zeit mit
modernen Lehrmitteln fortgefiihrt werden, wenn auch
unter ganz anderen Bedingungen (vgl. Geyer/Miiller
1979; G.-E. Kiihne/Koselowski 1986; Morgner 1989;
vgl. auch W. Kretschmar/G. Wagner 1982).

Aufgrund seiner Originalitit entstanden einige Anekdo-
ten iiber ihn. - Als psychiatrischer Konsiliarius erlangte
er internationale Anerkennung. Er wurde u. a. an das
Krankenbett hoher russischer Beamter, z. B. nach
Nishni-Nowgorod, zu amerikanischen GroBindustriellen
nach San Francisco gerufen und zum deutschen Kaiser
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Wilhelm II. nach Locarno sowie an den englischen
Konigshof geholt und u. a. auch von Krupp in An-
spruch genommen. Seine Privatpraxis hatte grofien
Zuspruch, so dafi oft die Betten von Jenaer Hotels und
Pensionen belegt waren. Mit seinem Freund, dem
Ordinarius fir Chirurgie B. Riedel (1888 - 1910 in
Jena), eroffnete er "Am Steiger" eine Privatklinik. Dort
behandelte er neurologisch Kranke, aber auch viele
Patienten mit "funktionellen" Stérungen. Als bekannter
Gutachter zu forensischen Fragen war Binswanger
bisweilen schweren Verlenmdungen und Beleidigungen
ausgesetzt, die auch noch viele Jahre nach seiner Eme-
ritierung anhielten (vgl. Wieczorek 1988, S. 75;
Braunsdorf 1988).

(6) Wirken als Ordinarius
- Psychiatrie wird Priifungsfach (1901)

Mit der Ubernahme des Direktorats und der a.o. Profes-
sur (1882) durch Binswanger begann der Kampf um die
Gleichstellung der Psychiatrie mit anderen Fachdiszi-
plinen an der Universitdt Jena - ein Anliegen, das in
Anbetracht der unterschiedlichen Stellung der Klinik-
praxis und der Lehrdisziplin an den Universitdten
keineswegs von nur ortlichem Interesse war.

Bereits 1883 nahm Binswanger eine ihm angebotene
Berufung zum Direktor der Provinzial-Irrenheilanstalt
in Neustadt bei Danzig zum AnlaB, Anstofl zu geben fiir
eine ordentliche Professur in Jena. Kurator und Mit-
glieder der Fakultat sahen jedoch die Einrichtung eines
Lehrstuhls fiir Pharmakologie als notwendiger an, da
davon die gesamte klinische Medizin profitieren wiirde.
Die finanziellen Mittel fiir beide Vorhaben zugleich
reichten nicht aus. Zu dieser Zeit hatten bereits 9 von 20
deutschen Universititen ein Ordinariat fiir Psychiatrie.

Da sich in den folgenden Jahren die Position Binswan-
gers an der Universitit weiter festigte und die Ner-
venklinik (1887) durch einen zweiten ausgewiesenen
Hochschullehrer (Th. Ziehen) aufgewertet wurde, stellte
nach einer Streitphase die Fakultit unter dem Gynéko-
logen B. S. Schultze (1827-1919) als Dekan den An-
trag, 1887 ein Ordinariat fiir Psychiatrie einzurichten.
Das geschah mit nur einer Gegenstimme. Der Kurator
verweigerte jedoch die Zustimmung, da seines Erach-
tens die Psychiatrie nicht das Gewicht eines Priifungsfa-
ches hatte. Binswanger unternahm danach personlich
einen Vorstofl beim Weimarer Ministerium. Die Regie-
rung teilte am 13.07.1888 dem Kuratel mit, da# man
geneigt sei, das Ordinariat einzurichten. Das geschah
aber erst nach drei Jahren. Den AnstoB fiir die Geneh-
migung gab offenbar das Angebot an Binswanger, in
Bern das Direktorat der im Bau befindlichen psychiatri-
schen Klinik zusammen mit dem Ordinariat zu iiber-
nehmen. Man wollte jedoch in Jena den renommierten
Psychiater Binswanger nicht verlieren. Das Weimarer
Ministerialdepartement gab die Genehmigung fiir die
Einrichtung des Ordinariats in Jena. Mit Unterstiitzung
des Gynikologen Schultze und des Chirurgen Riedel
wurde schlieflich am 04.07.1891 von Senat und Prorek-
tor die Bildung des Ordinariats beschlossen.
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Die Einsicht in Binswangers Argumente hatte erneut zu
einem Votum am 12.06.1891 von Schultze und Riedel
gefiihrt, in dem die Notwendigkeit des Ordinariats
iiberzeugend begriindet wurde:

"Weil im Verlauf der letzten beiden Decennien die
Psychiater auch Nervendrzte geworden sind und ihnen
der Aufschluf3 iiber die Funktionen der einzelnen Ge-
hirnteile zu verdanken ist... Auf einen genauen Kenner
des Gehirns sind aber fast alle Vertreter der prakti-
schen medizinischen Ficher angewiesen ...Das Gebiet
der inneren Medizin ist so grof, daf3 nur wenige interne
Kliniker in vollem Umfange den Fortschritten in der
Lehre von der Funktion der einzelnen Gehirnteile
Jfolgen konnen. Augen- und Ohrendirzte bediirfen der-
selben, vor allem aber ist der Chirurg auf denselben
angewiesen".

Es ist bezeichnend fiir Otto Binswanger, dafl er sich
iiber die Universitit Jena hinaus vor und nach seiner
Berufung zum Ordinarius fiir die weitere Profilierung
der Psychiatrie, z. B. auf Kongressen, landesweit ein-
setzte.

Zur Reminiszenz eine kurze Riickblende auf die Psych-
iatriepraxis (A) und den Status als Ausbildungsdisziplin

B):

A) Bereits 1850 und in zunehmenden Mafle seit 1885
hatten Psychiater und Juristen verstirkte Anstrengun-
gen zur Reform der Irrengesetzgebung in Deutschland
unternommen. In Vortridgen und Diskussionen auf den
Jahreskongressen des Kreises deutscher Irrenérzte
1893-1896 wurde nun im breiten Konsens ein Konzept
beschlossen. Binswanger als Kenner der Realitét expo-
nierte sich, indem er die Schwerpunkte der vorgeschla-
genen Gesetzgebung in seinem Vortrag vor der Staats-
wissenschaftlichen Gesellschaft zu Jena 1895 erléuterte,
die er in vier Kernpunkten formulierte:

1. Der Zutritt zu den Irrenanstalten sollte fiir den Pati-
enten moglichst frei und ungehindert gestaltet werden,
um ihn nicht zu diskriminieren;

2. Schaffung einer staatlichen Kontrolle des Anstaltsbe-
triecbes durch fachwissenschaftliche Kommissionen.
Hier werden Unterbringung, Notwendigkeit der Be-
handlung und Entlassung geregelt;

3. Offnung der psychiatrischen Anstalten fiir Besucher
und Gewihrung von Einblick in den wahren Anstaltsbe-
trieb;

4. Staatliche Unterstiitzung bei der Wiedereingliederung
geheilter Patienten. Um die Kranken von ihren Famili-
en, der heimatlichen Umwelt und anderen sozialen
Kontakten nicht zu entfremden, schldgt er u. a. die
Einfiihrung der in Jena schon lange praktizierten Ur-
laubsregelung vor.

Diese von Binswanger 1896 erhobenen Postulate konn-
ten erst nach Jahrzehnten (und noch spéter) realisiert
werden. Bedingungen dafiir waren u. a. eine bessere
Auswahl, Ausbildung, Entlohnung und Arbeitszeitrege-
lung fiir das Pflegepersonal. Auf Jahresversammlungen
des Vereins deutscher Irrendrzte trat Binswanger fiir
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eine bessere Ausbildung und Freizeitregelung der
Pfleger ein.

B) Analog vollzog sich die historische Entwicklung der
Psychiatrie zum voll anerkannten Priifungsfach: Ob-
wohl das Fachgebiet in Bayern bereits seit 1862 diesen
Status hatte, wurde der Vorlauf mit Griindung des
Deutschen Reiches 1871 hinfillig. Frithere Bemiihun-
gen z. B. von D. G. Kieser (1779-1862) und Forderun-
gen auf Versammlungen deutscher Irrenirzte blieben
erfolglos. Auch Petitionen von Magistern der Psychia-
trie 1887 und 1893 an den Reichskanzler bewirkten
zundchst nichts. Der Psychiatrie blieb versagt, in die
medizinische Staatspriifung aufgenommen zu werden.

An der medizinischen Fakultit in Jena entwickelte sich
diesbeziiglich ein Streit "akademischer Natur" zwischen
dem Gyndkologen Schultze (vgl. 1893) und Binswan-
ger(vgl. 1983), der sachlich gefiihrt wurde. Den von
Binswanger angefiihrten Pro-Argumenten konnte sich
Schultze auf die Dauer nicht verschlieBen und wurde u.
a. mit Riedel zum iiberzeugten Fiirsprecher (s.oben).

Die volle Anerkennung und Gleichstellung der Psychia-
trie mit anderen klinischen Fichern wurde durch die
zentrale Priffungsordnung vom 28. Mai 1901 Realitit.
Binswanger gehort zu denen, die daran grofien Anteil
hatten.

(7) Familiéires und soziales Umfeld
Binswangers

Mit dem Status als Direktor und a.o. Professor in Jena
heiratete Binswanger am 28.8.1883 Emilie Baedecker,
die ihm lebenslang "eine treue Mitarbeiterin in seinen
praktischen Krankendiensten und seiner wissenschaftli-
chen Arbeit" war (Corps-Zeitg, 1929; H. Berger 1929,
Braunsdorf 1988).

Sie war am 29.12.1859 geboren, entstammte einer
angesehenen Hanseatenfamilie und wurde als eine sehr
gebildete, kunstsinnige Frau geschitzt. Offenbar war sie
in ihrer zuriickhaltenden Art die optimale Erginzung
zum temperamentvollen Ehepartner. Bekannt ist, dafi
sie ihn bei der wissenschaftlichen Arbeit und Konsiliar-
titigkeit unterstiitzte. Sie war seine Begleiterin bei
angeforderten Konsiliarbesuchen an Fiirstenhéfen und
bei anderen exponierten Patienten im In- und Ausland.

Der 1884 geborene, einzige Sohn des Ehepaares Bins-
wanger, Reinhard, bereitete den Eltern Sorgen; zuriick-
geblieben in seiner geistigen Entwicklung erreichte er
keinen Schulabschlufl und schaffte auch keine Berufs-
versuche. Die drei Tochter (Margarete 1885, Mathilde
1887, Hertha 1889) waren begabt und hatten offenbar
Frohnatur und Temperament des Vaters geerbt. Die
Kinder erhielten Privatunterricht. Tochter Mathilde
gehorte zu den ersten weiblichen Gymnasiasten, die in
Weimar das Abitur ablegten.

Einen hohen Stellenwert hatten fiir Binswanger und
seine Familie Aufenthalte auf dem Waldgut Mihla bei
Eisenach. Dazu duflerte sich Binswanger:
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”

. ich verlebte 22 Jahre lang meine Ferienzeit auf
meinem Landsitz in der siidwestlichen Ecke des Thiirin-
ger Waldes.”

Hier konnte er sich seinem Hobby, der Jagd, widmen
und naturverbunden leben. Jagdfreunde waren die
Professoren E. Giese (1865-1956) und F. Lommel
(1875-1951).

Auch die Kunst spielte in seinem Leben eine grofie
Rolle. Er gehorte zu den Forderern der modernen
Kunst. Als Mitglied der Gesellschaft der Kunstfreunde
von Jena und Weimar votierte Binswanger dafiir, dafl
Ferdinand Hodler (1853 - 1918) den Auftrag fiir das
Universititsbild "Auszug deutscher Studenten 1813"
erhielt und dieses Bild von der Gesellschaft der Uni-
versitit (1908) gestiftet wurde.

Binswanger war am Honorar fiir den Kiinstler mafigeb-
lich beteiligt - und zwar mit 3 000 von insgesamt 7 000
Goldmark (Volker Wahl 1977). Ferner nahm Binswan-
ger mit dem Kunsthistoriker B. Graef sowie dem Vor-
sitzenden der "Philosophischen Gesellschaft" Eberhard
Grisebach u. a. aktiv Anteil an der Planung und Gestal-
tung des neuen, 1908 erdffneten Universitatshauptge-
biudes. Das betraf vor allem auch die Ausstattung mit
Kunstwerken, die zur  Architektonik  pafiten
(Wieczorek/Braunsdorf 1992, S. 161).

Das Interesse Binswangers an Kunst und Kultur wird
ebenfalls deutlich an seinen Beziehungen zum belgi-
schen Architekten und Jugendstilkiinstler Henry van de
Velde (1863-1957), der von 1902-1916 als Direktor der
Weimarer Kunstgewerbeschule wirkte.

In bezug auf H. van de Velde verdient jedoch das Ver-
halten Binswangers ein ehrendes Andenken als Beispiel
aus seinem reichen humanistischen Wirken:

Nach Ausbruch des Ersten Weltkrieges (1914) bot
Binswanger dem als lastigen und feindlichen Auslidnder
in den Weimarer Hofkreisen diffamierten Belgier in
seiner Klinik Schutz und Asyl. Er arrangierte sogar
einen Aufenthalt in einem Sanatorium von Konigstein
(Taunus), bis nach Erledigung der Formalititen die
Demission in Weimar eine Ausweisung ermdglichte. H.
van de Velde hat riickblickend auch in seinen Memoi-
ren "Geschichte meines Lebens" (1962) dankbar be-
zeugt, dafl er durch Binswanger vor "der Drohung des
Grof$herzogs” und gegen Schikanen der Kommandantur
in Kassel geschiitzt wurde (Steiger, 1978, S. 153).

DaB Binswanger seine Haltung nicht politischen
Aspekten anpafite oder unterordnete, 146t sich ferner am
Beispiel des Umgangs mit dem Zoologen Julius Schaxel
(1887-1943) belegen. Schaxel, Begriinder der Urania,
war Binswanger als wissenschaftlich befahigter Biologe
und als charakterlich wertvoller Mensch aufgefallen,
war jedoch entgegen dem nationalen Zeitgeist aus
echter Uberzeugung entschiedener Kriegsgegner. Bins-
wanger erreichte, daB Schaxel durch die ihm iibertrage-
ne Leitung des Untersuchungslabors in der Nervenkli-
nik kein Soldat werden mufite.
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Abb. 1: Oftto Binswanger und seine Familie

(etwa 1891/92)

Abb. 3: Abschiedsvorlesung (-kolleg) von Otto Bins-
wanger, in der vorderen Reihe: W. Strohmayer
(2. Von rechts), H. Berger (3. v. rechts / ge-
geniiber vom Emeritus) und weitere Mitarbeiter

Abb. 2: Otto Binswanger als Rektor (Mitte) mit den
Dekanen der Theologischen, Juristischen, Phi-
losophischen, Medizinischen Fakultdt, sowie
dem Oberpetell (von rechts nach Links)
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Schaxel erfuhr iiberdies eine Férderung seiner Laufbahn
- und zwar gemeinsam von Binswanger und Ernst
Hickel (1834-1919), die seine Berufung zum o.a.
Professor 1916 im akademischen Rat beantragten und
durchsetzten. Binswanger wiirdigte die Leistungen
seines "jungen Kollegen und Freundes" als parititischer
Kooperationspartner bei der gemeinsamen Publikation
"Beitrdge zur normalen und pathologischen Anatomie
der Arterien des Gehirns” (1917).

Unter den bekannten Personlichkeiten, die wihrend
seines Direktorats Patienten der Jenaer Nervenklinik
waren, seien hier weiterhin exemplarisch genannt:
Dichter Johannes R. Becher (mehrmals zwischen 1916 -
1918 in stationdrer Behandlung), der Dichter und
Philosoph Friedrich Nietzsche, der Schriftsteller Hans
Fallada (Rudolf Ditzen) und Wilhelm Ernst Grofiherzog
von Sachsen-Weimar-Eisenach. Ernst Abbe und Sieg-
mund Freud sollen ambulant Konsultationen bei Bins-
wanger wahrgenommen haben.

JR. Becher bezeichnete Binswanger als "glinzenden,
viterlichen Arzt" und bringt seine Wertschitzung in
einem Sonett zum Ausdruck. Hier ein Auszug
(Harder/Siebert 1981):

"Du strahlst. Der klein sich jah zum Tag gerissen,
zum Tag aus Irren-Jodeln, Schlucht aus Schrei.
Du ordnest die Gehirn-Wildnis mit Hinden,

sanft pfligend um hah ungeheuren Wahn.

... Der Dichter muB die Tat: dein Leben feiern.
Tiirme Geheilter wallen, lobténend dir,

auf Platzen hier rings..."

AnldBlich seiner Silberhochzeit (21.08.1908) begriinde-
te Binswanger eine Stiftung mit der Bezeichnung "Otto
und Emilie Binswanger Freibetten- und Unterstiitzungs-
fonds". Die Ertrige dienten zur Unterstiitzung bediirfti-
ger Kranker und deren Angehérigen.

Zusdtzlich wurde eine "Binswanger-Spende" mit einem
Jahresbeitrag von 400 Mark fiir das Klinik-Personal ins
Leben gerufen. Dieser Betrag wurde an seinem Geburts-
tag, am 14. Oktober, fiir Ausfliige und geselliges Bei-
sammensein genutzt.

Trotz seines sozialen Engagements und seiner Grofzii-
gigkeit kann es eigentlich gar nicht verwundern, daf
Binswanger mit seinem Ruhm und Reichtum in man-
chen Kreisen Neid und Mifligunst erregte. Die langjih-
rigen hohen Aufwendungen, Entbehrungen, Anstren-
gungen und die Dimension seiner Leistungen und
Verdienste waren nicht fiir jedermann vorstellbar.
Binswanger galt als der "reiche Mann",

"... dem man spekulative Sucht nach Erwerb boswillig
zuschrieb. Geld erwarb er wohl, doch war dies nicht
Zweck seines Lebens. Er hat ja fiir seinen personlichen
Bedarf nur wenig gebraucht. Er trieb keinen Luxus; und
mit dem, womit ihn manche Mitmenschen betrogen
haben, hdtten zehn leben und reichlich satt werden
konnen.” (Strohmayer 1929).

MEDIZINISCHE AUSBILDUNG 13/1 Mai 1996

(8) Binswanger im akademischen Leben,
Abschied von Jena; Emeritus in Helvetia

Binswanger vertrat mehrfach die Medizinische Fakultit
als Dekan und war 1900 und 1911 Prorektor bzw.
Rektor (vgl. Schneider/Wieczorek 1991). Berufungen
an andere Universitidten (Bern, Halle, Bonn) lehnte er
aus Verantwortung und Treue zu seiner Klinik und
Alma mater jenesis ab.

Interessant ist in diesem Zusammenhang auch als
Zeichen seiner Verbundenheit zu Thiiringen z. B. seine
Arbeit (1925) "Betrachtungen iiber Volksart, Rasse und
Psychose im Thiiringer Lande".

In einem Vortrag iiber "Die psychologische Denkrich-
tung in der Heilkunde" anlaBlich einer akademischen
Feier (1900) artikulierte er nach wie vor giiltige Grund-
sitze und Maximen arztlichen Denkens und Handelns -
vor allem die Ganzheitsbetrachtung als Einheit von
Somatischem, Geistigem und Psychischem betreffend:

"... wir behandeln nicht irgend eine Krankheit, sondern
einen kranken Menschen. Was fehlt, ist der Mangel an
Fahigkeit, den individuellen Typus der erkrankten
Personlichkeit erkennen zu kénnen, Interesse zu finden
an denjenigen Krankheitsmerkmalen, die mit den exak-
ten physikalischen und chronischen Untersuchungsme-
thoden nicht erfast und erkannt werden konnen, son-
dern die nur von der individuellen nervosen Reaktion
des erkrankten Individuums abhdngig sind.”

Aus gesundheitlichen Griinden mufite er Ende 1918 /
Anfang 1919 pausieren. Die Universitdt entsprach in
der Frage der Nachfolge Binswangers Vorschlag, die
arztliche und administrative Leitung in den Héanden von
Professor Berger und die Hausarztstellung bei Professor
Strohmayer (als Stellvertretender Direktor) zu belassen,
die diese Funktionen bereits wihrend seiner Absentia
bzw. Krankheit kommissarisch bekleideten. Mitte Juli
1919 hielt Otto Binswanger sein stark bewegendes
Abschiedskolleg. Am 14.8.1919 trat er mit seiner Frau
nach 37 Jahren Titigkeit in Jena die Reise in die
Schweiz an, um seinen Lebensabend im heimatlichen
Kreuzlingen zu verbringen. Es wundert nicht, dafl der
riistig gebliebene Emeritus noch aktiv blieb. Wie er
selbst Auflerte, bemiihte er sich "... in den Zaubergarten
der modernen Chemie und Physik einzudringen” (Giese
1958, S. 599). Er befafite sich auch mit Anthropologie
und Allgemeiner Biologie. Seine letzte Publikation
(1928) "Die klinische Steltung der Degenerationspsy-
chosen ..." beinhaltet ein Thema, mit dem er sich iiber
Jahrzehnte befaBit hatte. Gegeniiber Freunden sprach er
mit Befriedigung iiber sein erfiilltes Leben.

Er starb am 15. Juli 1929 beim Kartenspiel an einem
Herzschlag mit einem Licheln auf den Lippen und
zuvor mit den Worten "Eine letzte Runde spielen wir
noch” (Seige 1954/55, S. 378).
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(9) Epilog

Beschrinken wir uns bei der Nachbetrachtung auf einen
Ausschnitt aus der Laudatio bei der Verabschiedung
von Otto Binswanger (1919) und auf ein Zitat aus dem
Nachruf eines seiner langjahrigen Mitarbeiter (1929).
Das Staatsministerium von Weimar dankte Binswanger
mit bewegenden Worten:

"Euer Wohlgeboren haben sich entschlossen, am 1.
Oktober 1919 von Ihrem akademischen Lehramt zu-
riickzutreten. Mit Befriedigung konnen Sie dabei auf ein
an Arbeit und an Erfolgen gleich reiches Leben zu-
riickblicken. In unermiidlicher Arbeitsfreudigkeit haben
Sie Ihres verantwortungsvollen Amtes gewaltet, mit
Eifer und Hingebung die psychiatrische Wissenschaft
ausgebaut und bereichert, viele Hundert von Schiilern
herangebildet, die als Ihre Jinger die Ergebnisse Ihrer
Forschungen hinausgetragen haben zum Wohle der
leidenden Menschen. Die Regierungen sind stolz dar-
auf, daf3 Sie fast vier Jahrzehnte dieses Wirkens der
Universitdt Jena gewidmet haben...".

Wilhelm Strohmayer (1874-1936), seit 1893 Student in
Jena und ab 1898 Mitarbeiter bei Binswanger, schrieb
im Nachruf (1929):

"Es war mir erstaunlich, mit welchen einfachen Mitteln
und Worten Binswanger auf seine Kranken wirkte. Der
Mann hat's im Blick, sagten viele ... Er war eine begna-
dete Natur, ausgestattet mit einem unverwiistlichen
sanguinischen Temperament und mit einem sieghafien
Glauben an sich selbst und sein Kénnen. Was ein
anderer mithsam erarbeiten muf3, das flof3 ihm zu einem
guten Teil als Geschenk zu, aus den rdtselhafien Tiefen,
die man gern Intuition nennt.”

Ad notam (post scriptum): Die biographische Uber-
blicksdarstellung zeigt einmal mehr, da8 Analysen des
Werdegangs und des Wirkens erfolgreicher Mediziner
wertvolle Quelle fiir Anregungen und Orientierungen
der arztlichen Ausbildung darstellen (natiirlich mit
Transferwert in Anbetracht der fortgeschrittenen,
anderen Bedingungen heute; vgl. A. Geitel/B. Meyer
1986, G. Wagner/G. Wessel 1992; vgl. F. Eitel 1996, G.
Wagner 1996). Es erscheint moglich (notwendig?), zu
gegebener Zeit und bei nicht zu geringem "Fonds" von
derartigen Analysen fachiibergreifende Erkenntnisse
abzuleiten - quasi als "didaktische Leitorientierung /
Empfehlungen fir die medizinische Ausbildungsgestal-
tung" - sicherlich auch nitzlich fiir Verleihung oder
Erwerb (?) der Venia legendi.

Umgekehrt besteht eine mobilisierbare Reserve fiir die
Bereicherung und Aktualisierung von Theorie und
Praxis der arztlichen Ausbildung bzw. der Medizindi-
daktik, da mitteilenswerte Erfahrungen und Erkenntnis-
se von Habilitanten bzw. Berufungskandidaten oft nur
pro domo wirksam werden, allerdings mit Unterschie-
den an den Fakultiten und Einrichtungen / Ordinaria-
ten.

Das Zusammenfilhren von aktuellen Erkenntnissen,
Untersuchungen und Erfahrungen, verbunden mit
Einsichten aus der Medizingeschichte, konnte zu einer
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Monographie (oder Lehrbuch?) "Medizindidaktik"
fiihren als (wohl fernere) Zukunftsaufgabe. In jedem
Falle besitzt und behilt die Gesellschaft fiir Medizini-
sche Ausbildung mit ihrer gleichnamigen Zeitschrift
eine gewinnbringende und wohl kaum ersetzbare Funk-
tion fiir Beitrige zur Praxis und Theoriebildung der
Medizindidaktik.
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