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Die als ein Glied der Justus Liebig-Hochschule am 11. September 1950 eröffnete 
Akademie für Medizinische Forschung und Fortbildung ist die Nachfolgerin der 
Medizinischen Fakultät &er Universität Gießen. Aus diesem Grunde hat sich der 
Bericht über die Geschichte der letzten 50 Jahre vor allem auch auf die Medizi- 
nische Fakultät Gießen auszudehnen. Es sollen hier aber in Ergänzung des nur 
kurzen Abschnittes, der in der Festschrift des 300jährigen Jubiläums 1907 aus der 
Feder J. Gepperts der Medizinischen Fakultät zugefallen war, auch frühere Zeiten 
in Auswahl berücksichtigt werden. 1907 waren noch ausführlichere, mit Fleiß und 
Verständnis zusammengetragene, aus einem Guß geschriebene Artikel zur Ge- 
schichte der Medizinischen Fakultät Gießen in ärztlichen Wochenschriften er- 
schienen (von Sommer und Dannemann in der Deutschen Medizinischen Wochen- 
schrift, 23. Jahrgang, Seite 1257 und von A. Jesionek in der Münchener Medizi- 
nischen Wochenschrift, 54. Jahrgang, 11. Teil, Seite 1536). Auf sie sei besonders 
hinsichtlich der Zeit vor und um die Jahrhundertwende und speziell bezüglich der 
Geschichte der engeren Verbindung mit der Veterinärmedizinischen Fakultät ver- 
wiesen. Eine Medizinische Fakultät besteht heutzutage aus zahlreichen Instituten 
und Kliniken, die je ihre Geschichte haben und gerade in den letzten 50 Jahren 
ihre jeweils lokale, fachliche und personelle Entwicklung nahmen. Deshalb wur- 
den von allen Instituts- und Kliniksdirektoren geschichtliche uberblicke über ihren 
Bereich erbeten. Sie sind hier in der Reihenfolge zum Abdruck gebracht, die in 
den Vorlesungsverzeichnissen eingehalten wird. Dem Redaktor verblieb so neben der 
ihm zugewiesenen Darstellung der Geschichte des Pathologischen Instituts und 
der ärztlichen Fortbildung in Gießen nur eine kurze abschließende Zusammen- 
fassung. 

EMIL T O N U T T I  

Das Anatomische Institut 

Die Geschichte der Anatomie in Gießen läßt sich bis in die Zeit der Gründung der 
Ludoviciana zurückverfolgen. Die Medizinische Fakultät bestand damals, wie es 
im 17. Jahrhundert auch an anderen Universitäten der Fall war, nur aus wenigen 
Professoren, von denen jeder mehrere Lehrgebiete gleichzeitig vertrat. Neben den 
medizinischen Fächern wurde oft Unterricht in Botanik, Physik und Chemie, ja 
auch in Mathematik und Philosophie erteilt, Dem Zeitgeist entsprechend, spielte 
damals die naturwissenschaftliche Beobachtung selbst in einer beschreibenden 



Wissenschaft wie der Anatomie nur eine geringe Rolle. Spekulative Erörtemngeii 
waren ein Kennzeichen für die Medizin jenes Jahrhunderts, sie wurden häufig in 
dogmatischer Form kundgetan. 

Als ersten Anatomen unserer Universität Itailn inan wohl G r e g o r H o i s t an- 
sprechen. Er begann seine Tätigkeit 1609. Er  war es, der in Gießen die ersten 
Sektionen ausgeführt hat. Sektionen waren damals ein seltenes Ereignis, sie wur- 
den durch besondere Einladungen öffentlich angekündigt, und jedermann von 
Stand konnte gegen Entgelt eine Eintrittskarte erwerben. So wird berichtet, daß 
1615 ein weiblicher Körper und 1617 eine männliche Leiche obduziert und demon- 
striert wurden. (Nach A. Jesionek, Münch. ined. Wochenschrift 1907.) Weiterhin 
ist bekannt, daß 1650 nach Wiedereröffnung der Universität (von 1625-1650 war 
Gießen mit Marburg vereinigt) J o h a n n D a n i e 1 H o r s t , ein Sohn Gregor 
Horst's, Anatomie lehrte. Er gilt als Entdecker der LymphgefäBe des Herzens. Die 
Nachfolger (U. a. Georg Balthasar M e t z g e r 1653-1661, Michael H e i 1 a n d 
1662-1693, I?. B ö t t i C h e i 1698-1701, Georg Theodor B a r t h o 1 d 1702-1713, 
L. H. L. H i 1 C h e n 1730-1754, Fr. W. H e n s i n  g 1740-1745, Gerhard Andreas 
M ü l l  e r 1751-1762, Georg Liidwig A 1 e f e l  d 1757-1774) gaben neben Ana- 
tomie zugleich Unterweisungen in Chirurgie und meist auch in Botanik. Es war 
in dieser Zeit nicht selten, da8 in der medizinischen Fakultät nur zwei Professuren 
oder gar nur eine besetzt waren. - Ein besonderes Ansehen genoß M. Heiland, 
der nicht weniger als fünfzehnmal Dekan und viermal Rektor war. E r  stiftete 
bedeutende Mittel für die Hinterbliebenenversorgung seiner Fakultätskollegen so- 
wie für ein zu errichtendes Theatrum anatomicum. Wissenschaftlich trat vor allem 
Fr. W. Hensing hervor, dessen Arbeiten U. a. über das Peritoneum und die Kno- 
chenapophysen von Albrecht von Haller besonders lobend erwähnt wurden. 1774 
erfolgte in Gießen nach dem Tode Georg Ludwig Alefelds die Trennung von 
Anatomie und Chirurgie. Zu den Nachfolger11 auf dem anatomischen Lehrstuhl 
bis zur Mitte des 19. Jahrhunderts zählen: D i e t z (bis 1798), Ernst Ludwig Wil- 
helm N e b e l (1798.-1805) und Johann Bernhard W i l b r a n  d (1779-18461. 
J. B. Wilbrand hat neben Anatomie und Physiologie auch Zoologie, vergleichende 
hnatoxnie, Naturgeschichte und Naturphilosophie gelesen. Ihm und seinem Pro- 
sektor Wernekinck verdankt die Anatomie den Ausbau der anatomischen 
Sammlung. 

In den ersten Zeiten der Universität wurden die anatomischen Vorlesungen und 
Unterweisungen im Universitätskollegienhaus abgehalten. Als erstes Anatomiegei- 
bäude wurde zu Anfang des 18. Jahrhunderts ein Theatrum anatomicum am 
Brandplatz errichtet, aber auch hier fanden zu jener Zeit Sekti~nen und Demon- 
strationen nur in bescheidenem Umfang statt, was im übrigen selbst für größere 
Universitäten, wie z. B. Prag und Wien, zutraf. Gießen besaß sogar, wie die 
Chronik: berichtet, vor diesen Hochschulen eine anatomische Sammlung, die von 
Fr. W. Hensing (1745) aufgestellt worden ist, der unter L. I-I. L. Hilcheii wohl 
der erste Prosektor an unserer Universität war. Die Anatomie am Brandplatz wurde 
erst 1849 aufgegeben, als ein neues und größeres Institut an  der Bahnhofstraße 
bezogen werden konnte. 







Der Nachfolger J. B. Wilbrands war der in seiner Zeit bekannte und bedeutende 
Theodor Ludwig Wilhelm B i s C h o f f , den Justus von Liebig auch als Physiolo- 
gen nach Gießen geholt hat. E r  lehrte ab 1843 Entwicklungsgeschichte und von 
1844 an abwechselnd im Sommersemester Physiologie und im Winter Anatomie. 
Th. L. W. Bischoff brach mit der in der ersten Hälfte des Jahrhunderts vorherr- 
schenden naturphilosophischen Richtung und wurde in der Gießener Fakultät zum 
ersten Vertreter der naturwissenschaftlichen Ära in der Medizin. Seine auf exakten 
Beobachtungen beruhenden Arbeiten haben bis heute ihren Wert behalten. Unter 
seiner Leitung und nach seinen Angaben wurde in den Jahren 1846-1849 die 
anatomische Anstalt in der Bahnhofstraße erbaut, in der Laboratorien, Prakti- 
kumsäle und Sammlungsräume für Anatomie und Physiologie in einer für die 
damaligen Erfordernisse großzügigen Weise vorhanden waren. Bischoffs Prosektor 
in Gießen war der später als Chirurg bekannt gewordene Heinrich Adolf Barde- 
leben. 1854 folgte Bischoff einem Ruf nach München und wurde dort der Be- 
gründer der alten Münchener Anatomenschule, aus der U. a. E. Rüdinger, Th. V. 

Kupffer, F. Rückert und S. Mollier hervorgingen, zu der ferner die Anatomen 
F. Wassermann, H. Marcus, R. Heiß, B. Romeis, F. Wagenseil und T. V. Lanz 
zählen. Rüdinger war Schüler und langjähriger Mitarbeiter Bischoffs, schon seit 
den Gießener Jahren. Die Lebensgeschichte dieses Mannes ist ein treffliches Bei- 
spiel dafür, daß auch damals die akademische Laufbahn ein dornenvoller Weg 
war. Rüdinger war ursprünglich Bader gewesen und hatte in privaten Unterrich- 
tungen durch den Pfarrer seines Heimatortes und später als Arzneigehilfe und in 
ergänzenden medizinischen Studien seine Kenntnisse erworben, so daß ihm in 
Gießen der Doktorgrad verliehen wurde. In München jedoch wurde ihm viermal 
die Aufnahme in den Lehrkörper versagt, obwohl ihn bereits zahlreiche wissen- 
schaftliche Arbeiten bekannt gemacht hatten, bekannter als manchen von denen, 
die über ihn zu beschließen hatten. Erst nachdem Rüdinger an einem hessischen 
Gymnasium die Reifeprüfung nachgeholt und Liebig wie auch Bischoff sich wie- 
derholt persönlich für  ihn verwandt hatten, wurde Rüdinger schließlich in die 
Münchener Fakultät aufgenommen und wurde 1880 neben V. Kupffer zweiter 
ordentlicher Professor für Anatomie. 

Bischoffs Lehrstuhl übernahm zunächst für kurze Zeit Carl Ludwig Bruch, an 
dessen Stelle 1860 Bischoffs Schüler Iconrad E C k h a  r d trat. Eckhard war der 
letzte Gießener Professor, der noch gleichzeitig Anatomie und Physiologie gelesen 
hat. Auf sein Drängen wurden 1891 die beiden Fachgebiete auf zwei Ordinariate 
und zwei Institute verteilt. Die Anatomie verblieb in dem angestammten Gebäude, 
während das Physiologisch'e Institut das alte Gebärhaus an der Senckenberg- 
straße bezog. 

Der Lehrstuhl für Anatomie wurde 1891 K. B o n n e t (1891-1895) übertragen. 
Bonnets besondere Interessen lagen auf embryologischem Gebiet. Sein Nachfolger 
war H. A. S t r a h 1 (1895-1920) ; auch ihn fesselten besonders embryologische 
Probleme. Von 1920-1933 leitete Bruno H e n n e b e r g das Institut. Als Extra- 
ordinarius stand ihm Philipp S t ö h r j r . zur Seite, der 1926 in gleicher Eigen- 
schaft nach Bonn ging und 1935 den dortigen Lehrstuhl übernahm. Hennebergs 



Arbeitsgebiet war ebenfalls die Embryologie Seit 1933 folgten als Ordinarien 
Helmut B e C h e r  (1933-1936), heute in Münster, von 1936 bis 1939 Curt E 1 z e , 
später in Würzburg und von 1940 bis 1955 Ferdinand W a g e n s e i 1 . Der da- 
malige Extraordinarius Ernst V. H e r r a t  h folgte 1949 einem Ruf als Ordinarius 
an die Freie Universität Berlin. 1955 wurde Emil T o n u  t t i auf den anatomi- 
schen Lehrstuhl berufen. 
F, WagenSeil mufite es erleben, daß sein fast 100 Jahre altes Institut in der Born- 
benna&t vom 6. 12. 1944 der vollständigen Vernichtung anheimfiel. Die vvertvolle 
Sammlung ging verloren. Ein großer Teil der Bibliothek, das Kartenmaterial sowie 
wesentliche Teile der optischen und instrumentellen Ausrüstung blieben glück- 
licherweise, da sie anderen Orts verwahrt wurden, erhalten. Nach dem Kriege 
erhielt das Anatomische Institut im Erdgeschoß des Physiologischen Institutes eine 
für wissenschaftliche Zwecke zunächst ausreichende Zuflucht. In der Nachkriegs- 
zeit hat F. Wagenseil neben der Reorganisation seines Institutes sieben Jahre lang 
als Dekan die Geschicke der Fakultät geleitet und entscheidend dazu beigetragen, 
da6 die Fakultät im Jahre 1950 als Akademie für Medizinische Forschung und 
Fortbildung im Rahmen der Justus Liebig-Hochschule ihre Arbeit fortsetzen 
konnte. Damit war auch die Möglichkeit gegeben, die Laboratorien des Institutes 
mit allen für die moderne Forschung erforderlichen Einrichtungen auszustatten. 
Dem Institut fehlen hingegen noch die für den vorklinischen Unterricht notwen- 
digen Kurssäle und die dazugehörigen Vorbereitungsräume. 

RUDOLF T H A U E R  

Das Physiologische Institut 
Die Geschichte der Physiologie - so wie wir sie heute verstehen - beginnt in  
Gießen erst im Jahre 1843, in dem auf Vorschlag Justus von Liebigs Theodor 
Ludwig Wilhelm Bischoff, einer der ältesten Schüler von Johannes Müller, als 
Professor der Physiologie berufen wurde. Freilich ist schon fast zweihundert Jahre 
vorher, im Wintersemester 1664165, das Wort ,,Physiologie" in einer Vorlesungs- 
ankundigung des Professors Hieronimus Rötel zu finden. Die experimentelle, 
kausalanalytische Forsiliungsrichtung in der Physiologie hat weder im Jahr- 
hundert William Harveys, noch in dem Albrecht von Hallers Eingang in GieBen 
gefunden; und noch in der ersten Hälfte des 19. Jahrhunderts, fast genau zwei- 
hundert Jahre nach 'William Harveys ,,De Motu Cordis' (1628), können wir bei 
J~hann Bemhard Wübrand (1779-1846), einem der bedeutendsten und geist- 
"Chten Vertreter der mmantischen Physiologie und Naturlehre, dem Freunde 

und Professor der Medizin in GieBen, lesen, daß der Kreislauf des Blutes 
das Ka~illars~stem nicht existiere, das arterielle Blut in der Pedpherie sich in  

lebendes Gewebe verwandele und das Blut des Hohlvenensystems sieh zum Blut 
des Aortensystems verhalte wie das reale Dasein zur inneren Beseelung. 

34 



Liebig hat es durchgesetzt, daß noch zu Lebzeiten Wilbrands Th. L. W. B i s C h o f f 
(1807-1882) nach Gießen berufen wurde (1843), wo er zunächst als Physio- 
loge, dann - nach dem Tode Wilbrands im Jahre 1846 - auch als Anatom 
wirkte. Er war 1807 als Sohn eines Arztes in Bonn geboren und hatte in seiner 
Vaterstadt bei dem jungen Dozenten Johannes Müller, dem Begründer der moder- 
nen Physiologie, Vorlesungen gehört. 1833 in Bonn mit einer Arbeit über die Ei- 
hüllen habilitiert, siedelte er  bald, nach Heidelberg über, wo er von 1836 an' Vor- 
lesungen über Physiologie abhielt. Nach seiner Berufung nach Gießen, wo er si* 
vorwiegend mit entwicklungsgeschichtlichen Fragen beschäftigte, widmete er einen 
großen Teil seiner Kraft dem Bau eines neuen anatomisch-physiologischen In- 
stitutes auf dem Seltersberg (1844-1846), das das alte, seit 1669 in Benutzung 
befindliche Gebäude auf dem Brandplatz bei dem ehemaligen Schloß ersetzte und 
bis 1891 als Lehr- und Forschungsstätte für Anatomie und Physiologie diente, 
Schon 1855 wurde Bischoff, wohl auf Anregung Liebigs, nach München berufen, 
wo er bis 1878 zunächst Physiologie, dann Anatomie und Anthropologie lehrte 
(T 1882). 

Auf Bischoff folgte K .  W. L .  B r u c h aus Mainz, der jedoch schon nach ganz 
kurzer Zeit wegen Geisteskrankheit pensioniert werden mußte und durch Konrad 
E C k h a r d (1822-1905) ersetzt wurde (1855). Eckhard war schon seit 1850 als 
Prosektor und Privatdozent unter Bischoff in Gießen tätig. Geboren 1822 in Hom- 
berg a. d. Efze, war er einer der ersten Schüler des jungen Carl Ludwig in Mar- 
burg, der später in Zürich, Wien und Leipzig wirkte und neben Johannes Müller 
zum Stammvater der deutschen Physiologie wurde. Wie sehr die damalige junge 
Generation von dem Gefühl durchdrungen war, an einem Wendepunkt der Ent- 
wicklung der Physiologie zu stehen, beweist der Titel der Antrittsvorlesung, die 
Eckhard bei der Ernennung zum Ordinarius in Gießen im Jahre 1855 gehalten hat: 
,,Das Wesen und die Bedeutung der modernen Physiologie." Tatsächlich ist Eck- 
hard Zeit seines Lebens ein ,,moderner" Physiologe gewesen, der nur dem Expe- 
riment glaubte und scharf zwischen sicher bewiesenen Tatsachen und Theorien 
unterschied. Sein Hauptinteresse galt dem peripheren, vor allem dem autonomen 
Nervensystem, über dessen Einfluß auf die Milch- und Speichelsekretion, die 
Harnzusammensetzung, die Magen- und Darmbewegungen und die männlichen 
Genitalorgane er zahlreiche Arbeiten veröffentlicht hat. In den ersten 36 Jahren 
seiner Gießener Tätigkeit vertrat er die Anatomie und Physiologie in Lehre und 
Forschung, bis im Jahre 1891 eine endgültige Aufspaltung der beiden Fächer er- 
folgte und Eckhard nach der Obernahme des anatomischen Lehrstuhles durch 
R. K. E. Bonnet sich ausschließlich auf die Physiologie beschränkte, für die ein 
neues Heim in einem alten Gebäude in der Senckenbergstraße geschaffen wurde. 

Nach dem Tode Eckhards im Jahre 1905 wurde Otto F r a n k  (1865-1944), ge- 
boren in Groß-Umstadt im Odenwald, Schüler von Ludwig in. Leipzig und C. Voit 
in München, auf den Lehrstuhl für  Physiologie in Gießen berufen, wo Artliur 
Weber, der spätere Ordinarius für Balneologie und erfolgreicher Cardiologe in 
Bad Nauheim, sein Schüler wurde. Aber schon nach drei Jahren, als Voit infolge 
schwerer Krankheit von seinem Lehramt zurücktrat, erhielt 0. Frank den Ruf 



als dessen Nachfolger und kehrte 1908 als Direktor des Physiologisdien Institutes 
nach München zurück, wo er bis 1934 lehrte und am 12. November 1944. zwei 
Monate vor der Zerstörung seines Institutes, gestorben ist. Otto Frank ist durch 
seine Untersuchungen über die Dynamik des Herzens und des Blutkreislaufes, die 
Thermodynamik des Muskels, die Physiologie des Ohres und durch die Analyse 
und Entwiddung graphischer Untersuchungsmethoden beriihmt geworden - er 
gilt mit Recht als einer der bedeutendsten Physiologen des deutschen Sprach- 
gebietes. 
Nach der Ubersiedlung Franks nach München wurde 1908 Siegfried G a r t e n  
(1871-1923), geboren 1871 in Kieritzsch bei Leipzig, nach Gieflen berufen. Seine 
physiologische Ausbildung verdankte er Ludwigs Nachfolger in Leipzig, E. Hering, 
unter dem er sich, 1899 habilitierte und dessen Assistent er bis zum Jahre 1908 
blieb. Sein Hauptinteressengebiet war das der Elektrophysiologie, das er durch 
den Nachweis der periodischen Natur der Erregung in Nerv und Muskel, die 
Analyse des Erregungsablaufes im marklosen Nerven und des Entladungsvor- 
ganges der elektrischen Organe der Fische bereichert hat. Darüber hinaus ist er 
durch die Sicherstellung der Umwandlung des Sehpurpurs in Sehgelb durch foto- 
praphische Aufnahmen der Netzhaut in verschiedenen Stadien der Bleichung und 
durch Untersuchungen über die Raumorientierung bekannt geworden. 1916 kehrte 
er als Nachfolger Herings nach Leipzig zurück, starb aber bereits am 7. August 
1923 im Alter von' 52 Jahren. 
Auf Siegfried, Garten folgte 1916 Wilhelm T r e n d e 1 e n b U r 6 ( 1 8 7 7 - 1 9 ~ ~ )  , 
1877 als Sohn des bekannten Chirurgen Friedrich Trendelenburg in lXostock ge- 
boren, wie Eckhard, Frank und später Bürker aus der Schule L u d ~ i g s  stammte' 
dessen ehemaliger Assistent J. V. Kries sein Lehrer in Freiburg wurde. Na* sei- 
nem ersten Ordinariat in Innsbrudr (191 1-1916) folgte er 19 16 dem Ruf an die 
Universität GieBen. Von hier siedelte er jedoch bereits 1917 nach Tübingen 
von dort wurde er 1927 auf den Lehrstuhl in Berlin berufen, den er bis zu seinem 
'bde am 16. März 1946 innehatte. Wissenschaftli& hat Trendelenburg sich 
wiegend mit Fragen der Nerven- und Sinnesphysiologie beschäftigt. Die &Iethode 
der reizlosen „Aus~ehalt~ng'' m Zentralnervensystem und die der N ~ I ' V ~ ~ ~ ~ ~ ~ ~ -  

fnemng, die K l h n g  der Balkenapra~i~, die systematische untersuchung der 
FarbensinnstÖr~ngen und der Bleichungswefle des Sehpurpurs, die Erfindung 
mten Röntgenadaptionsb~ile und gmndlegende stimmphysiol~gis~he Unter- 
sudiungen stellen seine hervorragendsten wissenschaftlichen Leistungen dar. 
Trendelenburg's Nachfolger in Gießen wurde 1917 Kar1 B r k e r , geb. 10, Au. 
gust 1872 in Zweibnicken, der sich 1901 in Tuhingen habilitiert und unter dem 

des Tübinger physiologis&en Chemikers G. Hüfner, eines schülers Lud- 
und Bunsens7 die Hämatologie zum Hauptarbeitsgebiet gewählt hatte' 
seine Arbeiten über die Gewinnung, qualitative und quantitative &?Stirn- 

mung des HBmoglobhs, die Zählung und Differenziemng der lcörperiichen Ele- 
m?te des 

das H ä m o g l ~ b i n - ~ e ~ ~ i l ~ ~ ~ ~ g ~ ~ ~ ~ ~  und den )7influs des Höhen" kumas auf das 
ist Bürker ZU einem Pionier der exakten ~ärnatologie ge- 

worden' dessen Methoden Allgemeingut der Klinik geworden sind, Ein besonderes 
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Stammbaum der Gießener Physiologen 
(I: Inhaber des Gießener Lehrstuhls; Zahlen in runden Klammern: Lebensdaten; 

Zahlen in eckigen Klammern: Lehrtätigkeit in Gießen.) 

Joh. Müller 
(1801-1858) 

I 
I 

1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 m 1 1 1 1 ~ 1 1 1 1 1 1 1 I 1  
I I I 
I 1 I 

E. du Bois-Reymond Th. L. W. Bischoff H. V.. Helmholtz" C. Ludwig 
(1818-1896) (1807-1882) (1821-1894) 

I 11843-18551 
I 
I I 
I 111111111- 

I 
I 
I 

J. Bernstein E. Eckhard C. Voit 
(1839-1917) (1822-1905) (1831-1909) 

I [1855-19051 
I I G. Hüfner 
I I 
I I 

(1840-1908) 

P. Jensen 0. Frank J. V. Kries 
(1868-1951) (1865-1944) (1853-1928) 

I [1905-19081 
I 

U. Ebbecke 
I 

(1877-1946) 

I 
W. Trendelenburg K. Bürker 

(* 1883) (* 1872) 
I 
I [1916-19171 [1917-19381 
I 
I 
I 
I 

H. Schaefer 
(* 1906) 

[1949-19511 

E. Hering F. L. Goltz 
(18361918) (1834-1902) 

I 
I 

P---=----- I 
I I 
I 
I 

H. E. Hering 
I 

R. Ewald 
I (1866-1948) (1855-1921) 
I I 
I N 

S. Garten I 
I 

I 
A. Bethe 

(187 1-1923) I (1872-1954) 
[1908-19161 I 

E. Koch 
(1892-1955) 
[1939-19461 I 

I 
R. Thauer 
(* 1906) 

[ab 19511 



Verdienst um Giejjen und die Physiologie hat sich Bürker dadurch erworben, daB 
er ein neues, großzügig geplantes Physiologisches Institut in der ~nedriehstraße 
errichtete (1922-1927), in dem auch eine Physiologisch-Chemisihe Abteilung ein- 
gerichtet wurde, die 1931 in ein selbständiges Physiologisch-Chemisches Institut 
unter R. Feulgen umgewandelt werden konnte. 1938 wurde Bürker ement iert , 
1944 sein Institut durch Bombenangriffe schwer beschädigt. Es war ihm jedoch 
vergönnt, den Wiederaufbau zu erleben, der 1952 mit der Einweihung des Ernst " 
~ ~ i ~ ~ . ~ ö r s a a i e s  abgeschlossen wurde. 
1939 3beniahm Eberhard X 0 C h (1892-1955), Schüler E. H. Herings in 
die Leitung des Gießener Physiologischen Institutes, nachdem er vorher fast zehn 
Jahre lang am @, G. Ke~&hoff-Institut in Bad Nauheim der Abteilung für expe- 
rimentelle Pathologie vorgestanden hatte. Er hat, angeregt durch die Entdedurng 
der Carotis-sinus-Nerven durch seinen Lehrer Hering, sein Leben vor allem der 
fifors&ung der ,,Reflektorischen Selbststeuerung des Kreislaufs" gewidmet, hat 
aber darüber hinaus wesentliche Beiträge auf dem Gebiete der ~lektrokardiogra- 
phie und ~uftfahrt~h~siologie geliefert. 
Nach der Wiedereröffnung der Gieflener Universität als „ Justus ~iebig-Hochschule" 
und der Medizinischen Fakultät als „Akademie für Medizinische Forschung und 
Fortbildung" ist Hans S C h a e f e r , geboren 13. 8. 1906 in Düsseldorf, der Leiter 
der Abteilung für experimentelle Pathologie am W. G. Kerckhoff-Institut in Bad 
Nauheim, auf den Lehrstuhl für Physiologie in Gießen berufen worden, den er 
bis zur Obernahme des Ordinariates in Heidelberg im Jahre 1951 innehatte. Als 
Schüler von U. Ebbecke in Bonn ist Schaefer vor allem durch seine Untersuchun- 
gen zur Elektrophysiologie der peripheren Nerven, der Herznerven und des Her- 
zens hervorgetreten, die er in seinen Monographien ,,Elektrophysiologieu und 
nDas Elektrokardiogramm" zusammenfassend dargestellt hat, 
Nach dem Weggang SChaefer's wurde Rudolf T h a u e r , geboren 24. 9. 1906 in 
PrankfurtiMain, ein SChüler des Frankfurter Physiologen A. Bethe und ehe- 
maliger des Physiologischen Institutes in Danzig, Ordinarius für  Phy- 
siologie in Oießen und mgleidi Leiter des William G. Ker&hoff-Institutes in Bad 
Nau1ieim9 das wenige Monate nach seinem Dienstantritt (Dezember 1951) in die 
Max-Planck-Gesellsihaft Z. F. d. W. aufgenommen wurde, 

G'UNTHER WEITZEL 

Das Physiologisch-Chemische Institut 
Die Physiologische Chemie an der Uiiiversität GieBen besitzt eine treditionsreiche 
und ~hmvolle Vergangenheit. Obgleich erst seit wenigen Jahrzehnten ein selb- 
~LanGges Fachgebiet der Humanmedizin, beginnen schon mit Justus V. L i e b i g 
(1S03-1873) und damit zum ersten Male in der Geschiehte der Medizin überhaupt 

der damaligen Landesuniversität GieBen systematische Fors&ungen auf dem 
Gebiet der Ph~siologisChen Chemie. Die ganz neuen Mogli&keiten, die sich aus 
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den groSen Fortschritten der anorganischen und organischen Chemie für andere 
Wissenschaftszweige und besonders für Physiologie und Medizin ergaben, hat 
Liebig - der damaligen Zeit weit voraus - als erster selbst klar erkannt. 
Im Vorwort seines Werkes: „Die organische Chemie und ihrk Anwendung auf 
Physiologie und Pathologie" (1842) spricht er die prophetischen Worte aus, daS 
man in einem halben Jahrhundert Chemie und Physiologie so wenig trennen 
würde, wie zu seiner Zeit Chemie und Physik. Seine grundlegenden Untersu- 
chungen über die Chemie des menschlichen und tierischen Körpers, die Entdeckung 
und Strukturaufklärung vieler Naturstoffe, wie die Harnsäure (1838 zus. mit 
Wöhler) , die Aminosäuren Tyrosin und Asparaginsäure (1846), Sarkosin, Kreatin, 
Icreatinin, Milchsäure (1847), Oxalsäure, Harnstoff, Kynurensäure und Alloxan, 
um nur einige Beispiele zu nennen, machen ihn zum Begründer der modernen 
physiologischen und pathologischen Chemie überhaupt. Seine in den berühmten 
,,Chemischen Briefen" (1. Aufl. 1844) niedergelegte Formulierung: „Die Phy- 
siologie ist an dem Punkte angelangt, wo sie die Chemie zur Erreichung ihres 
Zieles der Erforschung der Lebenserscheinungen und ihrer Aufeinanderfolge nicht 
mehr entbehren kann" sollte für die weitere Entwicklung der Physiologie rich- 
tungsweisend werden. 

Liebigs Wirken in Gießen (1824-1852) blieb nicht ohne Einfluß auf die Medizin. 
Da er Ehrendoktor der medizinischen Fakultät war, wurde auf seinen Vorschlag 
1843 Th. L. W. B i s c h o f f als Physiologe nach Gießen berufen. Die vielen An- 
regungen, die er durch Liebig erfuhr und ein enges persönliches Verhältnis zu ihm, 
sind für seine experimentellen Arbeiten von großer Bedeutung gewesen. So ist 
Bischoff in der Physiologischen Chemie, die damals als „Vegetative Physiologie" 
noch ein Teilgebiet der Physiologie war, durch Untersuchungen über den Eiweiß- 
und Mineralstoffwechsel hervorgetreten. Ober die zentrale Bedeutung der Ei- 
weißkörper für die Ernährung und die ,,Eiweißsparende Wirkung" der Kohle- 
hydrate arbeitete er zusammen mit Voit (1860). Als erster Physiologe führte er 
chemische Elementaranalysen an Ausscheidungsprodukten bei verschiedenen Er- 
nähmngsformen (Fleisch- und Brotnahrung) durch. 1867 klärte er die Beziehung 
zwischen Stickstoff- und Phosphorausscheidung im Urin auf und charakterisierte 
die bei der Phosphaturie ausgeschiedenen Phosphate als Calcium- und Magne- 
siumsalze. 
Als Bischoff 1854, wiederum auf Anregung Liebigs, einem Rufe nach München 
folgte, hatte er nur wenige Jahre in seinem neuen, nach seinen Plänen erbauten 
Anatomisch-physiologischen Institut auf dem Seltersberg gewirkt. Jedoch wurde 
sein früherer Assistent und Mitarbeiter K. E c k h a r d 1855 sein Nachfolger. So 
wie Bischoff gehörte auch Eckhard zu den Vertretern der ,,modernen Physiologie", 
die im Sinne Liebigs das Experiment zum Ausgangspunkt physiologischer Er- 
kenntnisse machten und mit den Methoden der exakten Naturwissenschaften zu 
arbeiten begannen. In seiner Schrift: ,,Uber die Bildung und Prüfung des Arztes" 
(1869) umreißt er das neue Aufgabengebiet der Physiologie, die ,,den philosophi- 
schen Spekulationen entronnen" es sich zur Aufgabe macht, ,,die Mechanik, Physik 
und Chemie des Organismus darzustellen". Im Rahmen seiner Studien über das 



autonome Nervensystem führte er - aufbauend auf der Entdeckung des Zucker- 
zentnims durch Ch. Bernard - Untersuchungen Über die nervöse Steuerung des 
I<ohlehydratstoffwechsel$ den Glykogengehalt der Leber und die Blutzudier- 
regulation durch (1869). 

Als Nachfolger Eaa rds ,  der bis zu seinem Tode im 84. Lebensjahr sein Amt 
ausübte, wurde 1905 0. F r a n k aus München auf den Lehrstuhl der Physiologie 
berufen. Neben seinen Untersuchungen über die Kreislaufphysiologie und Thermo- 
dynamik des Muslcels lieferte er für die Physiologische Chemie einen bedeuten- 
den Beitrag zu dem damals viel umstrittenen Problem der Fettresorption und des 
Fettstoffwedwls. In quantitativen Untersuchungen ermittelte er 1894, daS mehr 
als 6% des im Darm resorbierten Nahrungsfettes im Chylus auftreten können 
und belegte durch genaue Versuche die SyntheseGder Fette und I)le in der Darm- 
wand (1892). Frank kehrte 1908 wieder auf den Lehrstuhl nach München zurück. 

Die rasche Entwicklung und die zunehmende Bedeutung der ~hysiologis*en 
Chemie in Deutschland forderte immer dringender eine zeitgemäße Weiterent- 
wicidung und selbständige Wirkungsstätte auch für die Gießener Universität, die 
nach einem Ausspruche des Physiologen Bürker die Physiologische Chemie wge- 
radezu geboren hatte". Aber erst nachdem der Physiologe K. B ü r k e r , der 1917 
als Nachfolger W. T r e n d e 1 e n b u r g s nach Gießen berufen wurde, einen ge- 
meinsamen Neubau des Physiologischen und des ~h~siologisch-chemischen In- 
stituts vorshlug und durchsetzte (1922-1927), fand auch in Gießen - wie schon 
seit langem an vielen Universitäten Deutschlands - der nicht mehr tragbare histo- 
rische Zustand ein Ende, Physiologie und Physiologis&e Chemie in einem Fach- 
gebiet zu vereinigen. Die seit 100 Jahren ständig an Bedeutung zunehmende Phy- 
siologische Chemie erreichte damit auch äußerli& ihre Anerkennung als selbstiin- 
diges und gleiaereMgteS medizinisches Lehr- und Forsbungsgebiet. 
Als erster Direktor dieser neugeschaffenen Lehr- und ~orsdiungsstätte für Phy- 
"alogische Chemie wurde Robert F e U 1 g e n berufen (1928), nachdem er zu- 
erst als Assistent von Bürker - s b n  i n  Jahre 1925 noch im alten p h ~ s ~ ~ ~ ~ g ~ -  
scheu Institut in der Sendienbergstra~e eine Abteilung für  ~h~s io log i sche  chernie 
eingerifhtet hatte und zum Abteilungsvorsteher ernannt worden war. Feulgen war 
bei dem Phgsiologisehen Chemiker Hoppe-Seyler und bei Max Rubner Assistent 
gewesen, ehe er 1919 auf Empfehlung von K. Themas n a h  GieBen kam. Noch irn 
gleiChen Jahre konnte Feulgen naeh seiner fiabilitation am 13. Oktober 19 19 seine 
erste über Physiologische Chemie halten. 1923 wurde er zum planrnä- 
Bigen a* o. Professor ernannt und konnte sich - msammen mit dem ~ h y s i o l o g ~ *  
B ü r k ~  an der Planung des neuen gemeinsamen Institutes beteiligt - seine neue 
Physlologis~-~emisehe Arbeitsstätte ganz n a a  seinen Wüns&en einrichten. 1927 
Wurde er zum pers~nli&en Ordinarius, 1951 zum ordentli&en Professor für 
physiologische Chemie el'llannt. Feulgen hielt Vorlesungen und Praktika für  Stu- 
dlerende der medizinischen, ~ e t e r i n ä r - ~ ~ d i ~ i ~ i ~ e h e n ,  p~ilosophis&en und natur- 
'vissensch*tliehen Fakultät ab, seine Vorlesungen in dem 140 Platze fassenden 
goBen Hörsaal Wurden oft von über 200 H.. 

orern besucht, und  im Praktikum 
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waren Arbeitsplätze nicht leicht zu bekommen. Seit 1932 ist die Physiologische 
Chemie Prüfungsfach für die ärztliche Vorprüfung. 
Mit Robert Feulgen beginnt für die Physiologische Chemie in Gießen ein neuer 
und erfolgreicher Zeitabschnitt. Was Feiilgen in der über 3Ojährigen Zeit seines. 
Wirkens in Gießen an grundlegenden Entdeckungen hervorbrachte, hat seinen 
Namen in der gesamten wissenschaftlichen Welt bekanntgemacht. Nachdem er  
schon zu Beginn seiner Laufbahn originelle, für die Konstitutionsermittlung der 
Nukleinsäuren wichtige Arbeiten veröffentlicht hatte, gelang ihm 1924 in der 
,,Nuklealreaktionu die Entdeckung eines spezifischen chemischen Nachweises für 
die Nukleinsäuren des Zellkerns, eine Reaktion, die als ,,Feulgentest" von weit- 
tragender Bedeutung geworden und heute für alle Gebiete der Wissenschaft von 
den Lebensvorgängen ein unentbehrliches experimentelles Hilfsmittel ist. 
Den Grundstein zu einem ganz neuen Forschungsgebiet, das die Physiologische 
Chemie noch heute beschäftigt, legte Feulgen 1938, als er auf dem internationalen 
Physiologen-Kongreß in Zürich in einem aufsehenerregenden Vortrag die Ent- 
deckung einer bis dahin in tierischem und pflanzlichem Gewebe völlig unbe- 
kannten Stoffklasse - der Acetalphosphatide - bekanntgab. Feulgen selbst 
konnte auch die Struktur dieser Acetalphosphatide aufklären; er entwickelte Me- 
thoden zu ihrer quantitativen Bestimmung und führte durch Synthesen den Icon- 
stitutionsbeweis für diese neue Stoffgruppe. 1939 wurde Feulgen Mitglied der 
Kaiserlich Leopoldinischen Akademie der Naturforscher zu Halle und 1954 Ehren- 
doktor der naturwissenschaftlichen Fakultät der Universität Tübingen. Er  ver- 
schied am 24. Oktober 1955 im 72. Lebensjahre. 
1954 wurde Günther W e i t z e I ,  Abteilungsleiter in der Biochemischen Abteilung 
der Medizinischen Forschungsanstalt der Max-Planck-Gesellschaft in Göttingen, 
auf den Gießener Lehrstuhl für Physiologische Chemie berufen. Im Zusammen- 
hang damit erfolgte zu Beginn des Jahres 1955 ein großzügiger, auf die Erforder- 
nisse der Chemie ausgerichteter Umbau der Laboratorien, wobei auch die schweren 
Schäden, die das Physiologisch-chemische Institut 1944 durch Bombenangriffe er- 
litten hatte, endgültig beseitigt werden konnten. Die apparative Einrichtung konnte 
durch Beschaffung moderner Meßinstrumente und zahlreicher chemischer Arbeits- 
geräte vervollständigt werden. Damit hat das Physiologisch-chemische Institut der 
heutigen Justus Liebig-Hochschule die schweren Einbußen der Kriegs- und Nach- 
kriegszeit weitgehend wettgemacht und besitzt Arbeitsmöglichkeiten, die denen an 
anderen deutschen Universitäten vergleichbar sind. 

G E O R G  H E R Z O G  

Das Pathologische Institut 

Bei den nachfolgenden Darlegungen kann auf die historischen Ausführungen Her- 
zogs anläßlich der 28. Tagung der deutschen Gesellschaft für Pathologie 1935 in 
Gießen Bezug genommen und hinsichtlich weiterer Ergänzungen auf sie verwiesen 
werden (s. Verh. d. Dtsch. Ges. f. Path. 1935, S. 6). Dort waren drei Perioden des 



pathologiscli~anatomis~en Unterrichtes unterschieden worden. Bei der 
ning der ersten periode, einer mehr gelegentlichen Unterrichtung, war besonders 

auf die ersten Sektionen mensehlirher Leichen durch G H ' und 

seinen Sohn D a n  i 1 H r t im Anfang bzw. in der Mitte des 17- Jahrhunderts' 
also in der G&dungszeit der Universität GieSen, aufmerksam gemacht 

- 

unter ~ b d ~ ~ &  einer Sol&n - auf die öffentlichen Auffordemngen zum Besuch 
von Sektionen, wie sie na&weisli& im 17. und 18. Jahrhundert nicht ganz 
erfolgt waren, I& wiederhole damit teilweise bereits im Bericht des 
anatomischen Instituts gema.dite Mitteilungen. Idi tue es, weil es sich dabei 
um pathologis&.anatomis&e Sektionen gehandelt hat, so um die Obduktion 
„eines an hberscirrhus (Jecur seirrhosum) gestorbenen sk0rbutkranken". Oder 

um eine ,,ausnehmend monströse Mißgeburt". Dazu ordnete der damalige 
herr, Landgwf Georg 11. 1655 die Sektion des einjährigen, an  „Hydropc" verstor- 
benen I<indes des nachmaligen Landgrafen Ludwig VI. an, ein weiteres besonderes 
Anzeichen dafür, daß in jener Zeit Verständnis für die Aufgaben der pathologi- 
schen Anatomie vorhanden war. Im Jahre 1699 hatte Valentini eine Vorlesung 
angekündigt „Pathologiam verasque morborum causas e sectionibus cadavemrn 
hominum ad imitationem Barthelini"; dieser Titel könnte auch heute noch in 
etwa für pathologisch-anatomische Demonstrationen gewählt werden. - Vom 
Jahre 1800 etwa ab erkennt man aus den Vorlesungsverzeichnissen einen festeren 
Lehrplan und datiert von dieser Zeit an die zweite, mehr systematische Unter- 
richtsperiode in pathologischer Anatomie. Besonders verdient hat  sich in  diesem 
Zeitabschnitt um die pathologische Anatomie und speziell um die Errichtung einer 
~athologishnatomisehen Sammlung Adolf W e r n h e r gemacht, der im HauPt- 

von 1837 bis 1853 Direktor der Chirurgischen Klinik war und dessen Ver- 
dienste in diesen Annalen namentlich vom derzeitigen Direktor der chimrgischen 
"linik gewürdigt sind. Auf Wernher's Veranlassung war 1836 von der GieSener 
UniverSitat das große, hauptsächlich pathologis&-anatomis& Pfiparate enthal- 
tende wMuseum" des bekannten Geheimrats V. Soemmering (zuerst Kassel, zu- 
letzt 

a. M*) gekauft worden, Eine gmBe Anzahl dieser meist instruktiv 
Originell aufgestellten Präparate mit sauber gedmckten Etiketten in lateini- 

scher Spraihe läßf noch heute beim Unterri&t verwenden. Im Obergang zur 
dritten Periode wäre Alexander W i n t h e r zu nennen, der sich für pathologische 
Anatomie 

1860 ein Lehrbur$ für pathologis,-$e Histololgie ges&rie- 
hat und ab 1867 eine eigene Professur für pathologis,-$e Anatomie innehatte, 
daneben Und Von Hause aus Augenkliniker war. 

Die dritte in der der pathologisfien ~ ~ ~ t ~ ~ i ~  Gießen beginnt 
1872 mit der Berufung 

FachpathOlOgen. Seit dieser zeit liegen auch 
SektionsprOtokolle Vor. Die ersten drei ~ ~ ~ e h p ~ ~ h ~ l ~ ~ ~ ~  ~ b ~ ~ d o r  

L ans  (1872-1873, Bern, geboren in Usingen ((Jberhessen) , be- 
graben auf seinen Wunsch i~ Wiesbaden), I(ad I( 6 t 

(1873-1874, später Bonu)' Maa 11874-1881, gestorben in Gieaen an  ~ l ~ & t ~ h ~ s ,  den er 
'ich bei*der Sektion eines JJandwerksburschend< zuzog,) waren aus der ~ h u l e  

Reckilnghausens hervorgegangen, 



1881 war aus Breslau, aus der a. o. Professur, die vor ihm Robert Koch inne- 
hatte, Felix M a r c h a n d , der als der eigentliche Nachfolger Rudolf Virchows 
im Fach der pathologischen Anatomie gilt, nach Gießen gekommen. Gießen hatte 
Marchand auf sein erstes Ordinariat berufen. Freudig war der Jungverhei- 
ratete, der sich jahrelang, durch äußere Umstände veranlagt, praktischer ärzt- 
licher Tätigkeit widmen muflte, gefolgt. Namentlich zog es ihn nach Gießen 
wegen der Freundschaft seines Vaters, der Ordinarius der Chemie an der Univer- 
sität Halle war, aber in jungen Jahren an Cholera starb und seine Familie in 
finanziellen Schwierigkeiten hinterlassen mußte, mit J. V. Liebig. Nach Liebig war 
Marchands älterer Bruder ,,JustusU getauft worden, Marchand selbst hatte seinen 
zweiten Vornamen „Jakobc' nach Berzelius erhalten, dem Chemiker in Stockholm, 
welcher der dritte im Freundschaftsbunde des Vaters war. Gerne wäre Marchand, 
der verehrte Lehrer Herzogs, in Gießen geblieben, als ihn 1883 Marburg berief. 
Durch törichte Worte gekränkt, verließ er dann aber doch unsere Stadt (bez. wei- 
terer Würdigung silehe Zentralbl. f.  allg. Path. U. path. Anat., 42. Bd. 1928). - Den 
nachhaltigsten Einfluß auf die pathologische; Anatomie in Gießen hat Eugen B o s - 
t r o e m  aus der Schule V. Zenker's - Erlangen gehabt, der den Lehrstuhl von 
1883, von seinem 33. Lebensjahr an bis 1926 innehatte, darüber hinaus aber bis 
zu seinem Todestage am 24. Mai 1928 für die Fakultät tätig und namentlich ihr 
Prüfungsvorsitzender war. In Fellin, im deutschen Baltikum geboren, mußte 
er 2Ojährig seine Heimat verlassen, weil er sich nach seinem Abiturienten- 
examen auf dem „Deutschen Gymnasium" in Dorpat, um auf der ,.Russi- 
schen Universität" Dorpat studieren zu dürfen, noch einer Prüfung in der russi- 
schen Sprache unterziehen mußte und darin durchfiel. Bostroem war eine Per- 
sönlichkeit von suggestiver Kraft und besonderem Eindruck. Als „Vater Bostroem" 
wurde er in studentischen und weiten ärztlichen Kreisen verehrt. Besondere Ver- 
dienste hatte er sich um die veterinärmedizinische Fakultät erworben; er hatte 
nicht nur für die Studierenden der Veterinärmedizin allgemeine Pathologie gelesen 
und sie in diesem Fach geprüft, sondern seinem Einfluß bei der Regierung war 
es zu verdanken, daß die veterinärmedizinische Fakultät, als ihr einmal die Auf- 
lösung drohte, in der Universität neufundiert einer Blütezeit entgegengehen konnte. 
Bostroemys bedeutendster Schüler war Johann Georg Mönckeberg, der sich 1904 
in Gießen habilitierte, von hier als Direktor des Pathologischen Instituts nach 
Straßburg berufen wurde und über Tübingen zuletzt nach Bonn kam. (Bez. wei- 
terer Würdigung siehe Zentralbl. f. allg. Path. U. path. Anat., 43. Bd., S. 152.) 

Am 1. April 1926 wurde Georg H e r z o g  (geb. 1884) Nachfolger Eugen Bos- 
troems. Das durch Bostroem in seinem Rektoratsjahr 1889 zweckmäflig und geräu- 
mig erbaute Institut konnte unverändert übernommen werden. Der vermehrte 
Anfall von Obduktionen - die jährlichen Sektionszahlen stiegen in den dreißi- 
ger Jahren auf über 800, in den folgenden Kriegsjahren auf 1500 an - machte 
später allerdings einen Ausbau des Sektions- und Demonstrationssaales, sowie eine 
Neugestaltung der Aufbewahrungs- und Kapelleiiräumlichkeiten notwendig. Fer- 
ner wurde U. a. eine experimentelle Abteilung mit einer größeren Tierstallung im 
Gartengelände des Institutes eingerichtet. Zunächst und jahrelang sind darin mit 



unterstfitnuig der ~ ~ t ~ ~ ~ e i n s c h a f t  der deutschen Wissensehaft gemeinsam mi t  

Prof, W, h 
e r  (jetzt Direktor des Pathologischen Institutes der Städti- 

schen llrankenansta1ten Darmstadt) Probleme der Gewebezüchtung bearbeitet 
den. Während seiner Gießener Amtszeit wurden Von Herzog 84 wissensdiaftliche 
~ ~ b ~ i t ~ ~  veröffentliht, von seinen Mitarbeiten 116. Besonders darf hier die in den 
letzten Jahren von fler-og durchgeführte Bearbeitung der primären Knodienge- 

werden, an der das Institut und seine Mitarbeiter weitgehend 
beteiligt waren. - Einen besonderen Abschnitt der InSt i t~tSgesdidte  bedeutete 
die Verlegung der pathologischen Abteilung der Militärärztlirhen Aktidemie nach 
ihrer Zerstömng in Berlin im Jahre 1943 zusammen mit anderen Abteilungen 
nach Gieflen. Als Leiter dieser Abteilung kam Prof. Friedrich B o e m  k e (jetzt 
Direktor des Pathologischen Institutes der Städtischen Krankenanstalten Do*- 
mund) wieder ins Institut zurück, dem er schon seit 1933 angehört hatte. I n  ein- 
sichtiger Weise verzichtete der amerikanische Armeepathologe nach 1945 auf die 
Beschlagnahme der im Institut lagernden etwa 200 000 Sektionsprotokolle d e r  
Militarärztlichen Akademie; sie betreffen - sehen wir von den in Berlin bei den 
Bombenangriffefi verlorengegangenen ab - jedenfalls den Großteil der im zwei- 
ten Weltkrieg vorgenommenen pathologisch-anatomischen Obduktionen und haben 
bereits häufig für Rentenbelange und andere wichtige Zwecke dienen können. Sie 
werden nunmehr in das Wehrmedizinalamt überführt. Herzog selbst war  während 
des zweiten Weltkrieges beratender Pathologe beim Wehrkreisarzt IX. Daß das 
Institutsgebäude während der Bombenangriffe im Dezember 1944, insbesondere 
durch den Brandbombenangnff am 6. Dezember keinen größeren Schaden nahm, 
ist dem se1bsth3sen EiXlsatz der Institutsangehörigen zu danken. - Zum Zeichen, 

in Gießen an der Medizinischen Fakultät besonders gesunde Zustände für  
einen individualisiaenden UnteI'lkht der Studierenden von jeher geherrscht haben, 
mögen hier die Zahlen der Kandidaten der ärztlichen S&lugprüfung in den 
Jahren lSg0 bis lg28, in denen Bostroem Vorsitzender des pfifungsauss&usses 

in den Jahren I928 bis 1945, in denen Herzog dieses Amt bekleidete, ge- 
nannt sein: Im erstgenannten Abschnitt waren es 1223, im zweitgenannten 933 

Die der Klinikshetten, also das Krankengut, belief dabei 
auf 1700. 
Nah der Emeritiel'Ung von Herzog wurde am 1. November 1954 Prof. Wolfgang 
Ro e r  (gebe 1910), aus der Schule von Bii&ner (Freiburg), Direktor des Patho- 

logischen Institutes. Seit dem 1. Oktober 1955 liegt der Vorsitz der ärztl ihen 
Staats~rüfnng in seinen Händen; so bleibt die Verbindung dieses Amtes mit dem 
des Direktors des Pathologischen Instituts seit dem Jahre 1889 gewahrt. Eine not- 
wendige Erneuerung und Erweiternng des Instituts wird mit Recht von 
Retter angestrebt. Ihm verdankt sein Vorgänger, was 

wohl zum Aus-' dmik gebracht werden darf, die Möglichkeit7 weiter im Institut arbeiten und dar- 
hinaus auih 

Auftrag zur Organisation der ~ ~ ~ t b i l d ~ n g s k u r s e ~  von denen 
gesprohen werden wird, in räumlicher und personeller ~ e r b i n d u n g  

mit dem Institut nachkommen , können, 



FRITZ H I L D E B R A N D T  

Das Pharmakologische Institut 

Die Geschichte des Pharmakologischen Instituts geht auf das Jahr 1844 zuruck. . 

In diesem Jahr hat Philipp P h o e b u s , der als Privatdozent für Anatomie und 
Pathologische Anatomie bis zum Jahr 1832 in Berlin gewirkt hatte und der dann 
über ein Jahrzehnt teils auf Reisen, teils im Charite-Krankenhaus, teils im Harz 
tätig war, die ersten Ansätze zu einem Pharmakologischen Institut geschaffen. Mit 
Stolz wies e r  im Jahr 1847 darauf hin, das ,,erste Pharmakologische Institut in 
Deutschland" gegründet zu haben. Allerdings war dieses Institut etwas anderes 
i ls  das, was wir uns heute darunter vorstellen. Es bestand im wesentlichen aus 
Sammlungen, die sowohl die ,,materia medica" als auch Gesteine, Mineralien und 
dergleichen umfaßten. Das Institut von Phoebus war in einem Mietshaus, dem 
Kollegienhaus, untergebracht. Bei seiner Emeritierung im Jahr 1865 dachte Phoe- 
bus in erster Linie an Rudolf B u c h h e i m , der als ordentlicher Professor der 
Pharmakologie in Dorpat l,ehrte, als seinen Nachfolger. Er hielt aber den in russi- 
scher Staatsstellung befindlichen Gelehrten für nicht erreichbar und empfahl der 
Fakultät eine Reihe anderer noch nicht als Ordinarien tätiger Hochschullehrer. 
Als Buchheim um ein Gutachten über die vorgeschlagenen Kandidaten gebeten 
wurde, ließ er in seinem Antwortschreiben durchblicken, daß er selbst unter ge- 
eigneten Bedingungen bereit sei, einem an ihn ergehenden Ruf nach Gießen Folge 
zu leisten. Die mit der Großherzoglich-hessischen Regierung eingeleiteten Verhand- 
lungen waren erfolgreich und so wurde Buchheim laut Dekret vom 26. Oktober 
1867 ordentlicher Professor in der Medizinischen Fakultät, insbesondere der Phar- 
makologie in Gießen. 
Buchheim gilt als der Begründer der modernen Pharmakologie. Was man bisher 
unter diesem Fach verstanden hatte, waren, um mit Schmiedeberg zu sprechen, 
,,praktisch nur eine mäßige Summe von Erfahrungen und ausführliche Empfeh- 
lungen und Vorschriften über die Anwendung einer Unzahl von Arzneimitteln 
und Arzneipräparaten, deren Wirkungen und Nutzen bei Krankheiten auf An- 
schauungen und Annahmen begründet waren, die naturphilosophischen Dogmen 
ihre Entstehung verdankten". Seine Lebensaufgabe sah Buchheim in der Erklä- 
rung der Wirkung der Arzneimittel. Er  wollte an die Stelle vager Behauptungen 
die experimentell gesicherte Grundlage setzen. Als er im Herbst 1867 dem ehren- 
vollen Ruf nach Gießen folgte, stand die Hessische Landesuniversität, an der kurz 
vorher Liebig gewirkt hatte, in voller Blüte. Ein eigentliches Pharmakologisches 
Institut stand ihm allerdings ni&t zur Verfügung, indessen wurden ihm ausrei- 
chende Mittel für  seine Lehr- und Forschertätigkeit bewilligt und so konnte er 
sich in seiner eigenen Wohnung ein provisorisches Laboratorium einrichten, an 
dessen Stelle er in absehbarer Zeit ein vollgültiges Pharmakologisches Institut zu 
setzen hoffte. Als im Jahr 1877 das neue Kollegienhaus in der Ludwigstraße be- 
zogen wurde, war geplant, daß auch das Pharmakologische Institut dort unter- 
gebracht werden sollte. Aus verschiedenen Gründen kam es aber nicht dazu, zu- 
mal Buchheim schwer erkrankte und im Jahr 1879 einem Schlaganfall erlag. 



Als Nachfolger wurde Kar1 G a e t h g e n s , der in Rostoik als ordentlicher Pro- 

fessor wirkte, Giel)en berufen. Da immer nah kein eigenes Pharmakologi- 
sches ~ ~ ~ t i t ~ t  zur Verfügung stand, beschäftigte er sieh in  erster Linie mit der 
Ausbildung von Apothekern. Nach seiner Emeritierung im Jahre 1898 wurde Ju- 
lius G ep er t , Professor für Pharmakologie in  Bann unter 

Binz, nah  Gießen berufen. Er setzte es durch, dafl ein eigenes pharmakologisches 
Institut in der Lonystrafie 2, dem ehemaligen Schwesternhaus, untergebracht wur- 
de, Auf die Dauer waren aber die Räume für  experimentelles Arbeiten, wie sie 
Geppert betrieb, in diesem ehemaligen Schwestenhaus ungenügend, und so er- 
reichte er, daß in der Frankfurter Stral3e 85 ein Mietshaus in ein eigenes Pharma- 
kologisches Institut mit besseren Arbeitsbedingungen umgewandelt wurde. Hier 
wirkte Geppert bis zu seiner Emeritierung im Jahre 1928. Als sein Nachfolger 
wurde Fritz H i 1 d e b r a n d t , bisher Ordinarius der Pharmakologie an der Me- 
dizinischen Akademie in Düsseldorf, berufen. Bei seiner Berufung war  ihm die 
Errichtung eines modernen Instituts zugesichert worden, da das bisherige Institut 
den Anforderungen der modernen experimentellen Pharmokologie nicht mehr ge- 
nügte. Es dauerte aber noch eine ganze Anzahl von Jahren, bis diese Zusage er- 
füllt wurde. Als geeignetes Objekt fiir ein solches Institut ergab sich das seit Jah- 
ren leer stehende Isolierhaus in der Gaffkystraße, das bei Ausbruch von Seuchen 
zur Unterbringung von Kranken dienen sollte. Das einstöckige solide Gebäude 
wurde aufgesto(-!kt und ein sehr schöner, runder Hörsaal angebaut, der mit Hilfe 
der Industrie) vor allem der Firma Leitz, Wetzlar, mit allen erforderlichen Ein- 
richtungen versehen wurde. Das räumlich und in seiner Einrichtung "ollwertige 
Institut galt in Fachkreisen ,,Schmu&k&st&en*. Während des zwei- 
ten war eine Zeitlang ein Teil der Militäräntli&en Akademie Bedin 
im ersten Stock untergebracht. 
Das schöne Institut fiel am 6. Dezember 1944 einem Fliegerangriff zum Opfer' 
Es brannte vollkommen aus und ein groSer Teil der wertvollen Apparatur ging 

So wurde das Pharmakologische Institut im Januar 1945 in  das Kerek- 
hoff-In~titut, Bad Nauheim, verlegt, in dem es au& heute noch bis zur Er- 
iichtung eines neuen Pharmakologischen Instituts in befindet. 

B E R T H O L D  K E M K E S  

Das Hygiene-Institut 
A? Oktober 1888 beschloß die Medizinische Fakultät der ~ ~ i v e r s i t ä t  Gießen' 

für shatsarzneikunde in eine solche für  Hygiene u rn~uw@n deln. G.  
G af!ky3 Mitarbeiter und Freund Robert Kochs, wurde auf den ~ e h r s t u h l  für 

bemf en. Nadidem das Hygienische Institut z u n g w  in den früheren Rau- 
me' des Chemiseben Instituts in der Liebigstraße untergebra&t, worden wari 
konnte bald der N 

Am Steg 15 erstellt werden, Am 21. 11. 1896 wurde er 
den von Hessen eingeweiht. 
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Bedeutende Aufgaben traten an Gafflry heran: Bei dem Choleraausbruch in Ham- 
burg im Sommer 1892 wurde er als Reichskommissar dorthin entsandt und im 
Jahre 1897 ernannte man ihn auf Vorschlag Robert Kochs zum Leiter der deut- 
schen I(ommission zur Erforschung der Pest in Indien. Auch um die Bürgerschaft 
Gießens hat sich Gaffky große Verdienste erworben: So hat er das Volksbad ge- 
schaffen und war Initiator der Kanalisierung, die im Jahre 1906 vollendet wurde. 
Die Stadt Gießen ernannte Gaffky zum Ehrenbürger; eine Straße trägt seinen Na- 
men. 1904 folgte Gaffky einem Ruf nach Berlin als Nachfolger Robert Kochs. 

An seine Stelle trat H. K o s s e I ,  der ebenfalls aus der Schule Robert Kochs kam, 
Kossel war im Jahre 1906 Dekan der Mediziniscihen Fakultät und ging bereits 1910 
nach Heidelberg. 

Sein Nachfolger wurde R. 0. N e U m a n n , ein Schüler von I<. B. Lehmann. Neu- 
mann führte eine Vorlesung über Tropenmedizin ein und unternahm verschiedene 
Studienreisen in das Ausland: 1911 war er in ZentraIasien, 1912 arbeitete er in der 
Tollwutstation in Bukarest und 1913 nahm er in Rumänien an der Cholerabe- 
kämpfung teil. Ferner war Neumann 1912 Dekan der Medizinischen Fakultät. In  
Jahre 1914 folgte er einem Rufe nach Bonn. 
Sodann kam P. S C h m i d t nach GieBen, der die Gewerbehygiene in den akade- 
mischen Unterricht Gief3ens einführte. Er war 1916 Dekan der Medizinischen Fa- 
kultät und ging bereits 1917 nach Halle. 
An seine Stelle wurde E. G o t t s C h 1 i C h berufen, ein Schüler von Flügge. Gott- 
schlich war Direktor des Städtischen Gesundheitswesens in Alexandrien und Lei- 
ter des Instituts für Hygiene und Infektionskrankheiten in Saarbrücken gewesen. 
Während seiner Amtszeit wurde H. G r i e s b a C h zum ordentlichen Honorar- 
professor für Gewerbehygiene ernannt. Gottschlich war 1921 Dekan der Medizini- 
schen Fakultät. 1926 folgte er einem Ruf nach Heidelberg. 
Nachfolger Gottschlichs wurde Ph. K u h n , der vordem im Tropendienst tätig 
gewesen war und dann am Hamburger Tropeninstitut gearbeitet hatte. 1928 war 
er Dekan der Medizinischen Fakultät; 1935 wurde er emeritiert. In seine Zeit 
fällt die Ernennung von H. K 1 i e W e zum apl. Professor für Hygiene und Bakte- 
riologie. 

ES folgte A. S e i s e r ,  der sich bei P. Schmidt in Halle habilitiert hatte. Er war 
1936 Dekan der Medizinischen Fakultät, 1938 Rektor und übernahm bereits 1939 
den Lehrstuhl seines Lehrers in Halle. 
Zu seinem Nachfolger wurde F. E. H a a g  berufen. Haag hatte sich 1927 in 
Würzburg bei Lehmann habilitiert und war 1934 zum apl. Professor für Hygiene 
und Bakteriologie an der Medizinischen Akademie Düsseldorf ernannt worden. 
Während des zweiten Weltkrieges war Haag Beratender Hygieniker beim Wehr- 
kreisarzt in Kassel. Am 6. Dezember 1944 wurden die Gebäude des Hygiene-Insti- 
tuts und des Hessischen Untersuchungsamtes für Infektionskrankheiten durch 
Kriegseinwirkung vollständig zerstört. Haag starb im Februar 1945. Bis Kriegs- 
ende stand für die anfallenden Untersuchungen eine Arbeitsmöglichkeit im Labo- 
ratorium der Brauerei Ihring-Melcihior, Li&, zur Verfügung. 



Ende April 1945 begann die Wiedereinrichtung des Hygiene-Institus in Räumen 
des Veterinärhygienischen und Tierseuchen-Instituts ; der alte Tierstall wurde be- 
helfsmäßig wiederaufgebaut; 1949 kamen Räume in der Augenklinik hinzu. Im 
Jahre 1947 wurde das Hessische Untersuchungsamt für Infektionskrankheiten, das 

1 
I 

1911 vom Hygiene-Institut abgetrennt worden war, diesem wieder eingegliederh 
nachdem sein Leiter, OMR. Prof. Dr. Kliewe, 1946 einem Ruf auf das Ordinariat 
für Hygiene der Universität Mainz gefolgt war. Seitdem ist das Hygiene-Institut 
zusätzlich wieder Medizinaluntersurhungsamt, und zwar für  die Kreise Alsfeld, 
Büdingen, Gießen-Stadt und -Land sowie Lauterbach. 
Im Jahre 1949 wurde B. K e m k e s , ein Schüler von Max Neisser, zum komm. 
Direktor des Hygiene-Instituts ernannt und 1951 auf den Lehrstuhl für Hygiene 
berufen. 1956 wurde mit dem Neubau des Instituts in der Friedri&strafle be- 
gonnen. 

H A N S  B O H N  

Die Medizinische- und Nervenklinik 
Die Universität besaS seit ihrer Gründung eine Medizinische Fakultät. Von einem 
klinischen Unterricht in Innerer Medizin ist jedoch erst 1809 die Damals 
Wurde den Studenten Gelegenheit gegeben, sieh unter Prof. Wilhelm N e b  e1 im 
Militär-Hospital ,,in der medizinischen und &imrgis&en Praxis zu übenc'. 
eröffnete Prof. Franz V. R i t g e n eine Medizinisch-&imrgis&e iclinik. Von 
ner selbständigen Medizinischen Klinik im Rahmen der universität kann aber 
"St seit dem Jahre 1831 die Rede sein. Zu dieser Zeit wurde die im Jahre 182g 
umgebaute Kaserne auf dem Seltersberg (an der heutigen ~iebigstraße) der 

"lfte versität als akademisches Krankenhaus zur Verfügung gestellt. Die eine Ha 
dieses Gebäudes diente dem medizinisch-&inirgischen Unterricht, in der anderen 
waren und Sammlungen der UniverSitat Das DirelctO- 

führte Prof. Georg FriedriA Wilhelm B a 1 s e , der von 1832 an die Fa- 
d~~ Innere Medizin und Augenheilkunde gleibei t ig versah. Nach seinern Tode 

wurden die Augenkrankheiten teils vom lnteniisten, teils vom Chimrg en mit- 
betreut Baisers Nachfolger im Amt wurde Prof. Julius V 0 g e 1 , dem 1856 pmf' 
Eugen - S e i t z folgte, 

. dern Oen größten schritt zur selbständigen Disziplin verdankt die Innere 
Naehfolger von Prof. seitz, Prof. Franz R i e g e 1, der am 15. 4. lS7' zum Di- 
r:''!: der Medizinischen Klinik ernannt wurde. Bis zum Jahre 1890 war die Me- 

er alte* 'dlmlsihe Klinik ZUSammen mit der Chirurgischen und Frauenklinik in 
an der Liebigstraße verblieben. Dann bezog sie ihr  neues, l3iegels 

lera-2 erbautes Heim in der K1inikstrafie. Sie umfaßte einschließlich der Ch! 
D lphtherie- und S~harlaihbar~&~ <etwa 200 Betten und ~ a ~ ~ ~ ~ ~ ~ ~ ~ ~ ~ ~ -  
räUrne2 daß im Lauf der Jahre auch die Einrichtung fü r  ~öntgendiagn ostik und 

silcaliSh- -therapie' sowie für OOrth0diagraphie Platz fanden. Ein besonderes PhY 
Therapeutisches Institut, das 1906 der Inneren ~ l i ~ i k  angegliedert wurde, war mit 
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allen Einrichtungen für Kohlensäurebäder, Sandbäder, Bewegungsbäder, Dampf- 
bäder usw. sowie für elektrische Schwitzbäder, elektrisches Vierzellenbad ausge- 
rüstet und verfügte auch über ein pneumatisches Kabinett, ein Inhalatorium und 
ein Zander-Institut. Ein geräumiges Haus, der Klinik gegenüber, war für deren 
Leiter errichtet worden. 
Riegels bekannteste Schüler waren der spätere Ordinarius der Inneren Medizin 
in Halle und Frankfurt am Main, Franz Volhard und D. V. Tabora (habil. in 

* Gießen, später Straßburg) . 
Riegels Nachfolger wurde am 1. 4. 1905 Prof. Friedrich M o r i t z  . Dieser konnte 
der Klinik einen umfangreichen Laboratoriumsneubau anfügen. Von seinen Mit- 
arbeitern in Gießen sind vor allem Fr. S o e t b e e r als Leiter des Kliniksambula- 
toriums, H. D i e t 1 e n , der Grundlegendes auf röntgenologischem Gebiet erar- 
beitete, A. W e b e r ,  der langjährige Leiter des durch ihn zu Weltruf gelangten 
Balneologischen Universitäts-Instituts in Bad Nauheim und W. A C h e 1 i s (später 
Straßburg, zuletzt Wiesbaden) zu nennen. 
Auf Veranlassung von Moritz wurde 1905 eine zunächst recht bescheidene eigene 
dermatologische Abteilung in der Klinik unter Prof. A. J e s i o n e k eingerichtet. 
Im Jahre 1907 folgte Moritz einem Ruf nach Straßburg. Zum Nachfolger berief 
die Großherzoglich-Hessische Regierung den Baseler Internisten, Prof. Friedrich 
Ludwig V o i t , der bis zum 1. 10. 1933 Chef der Klinik war. In seine Amtsperiode 
fällt der Bau eines besonderen Infektionshauses auf dem Gelände der Klinik, das 
später den Namen seines Erbauers erhielt und räumlich von der übrigen Klinik 
getrennt war. 
Die bekanntesten Schüler von F. L. Voit waren W. Stepp, der spätere Ordinarius 
in Jena, Breslau und München und Gg. Haas, der langjährige Leiter der Gießener 
Medizinischen Poliklinik. 
Am 1. 10. 1933 übernahm nach der Emeritierung von F. L. Voit Prof. Helmut 
B 0 h n e n k a m p , Würzburg, die Leitung der Klinik. Auf seine Anregung wurde 
sie am 18. 12. 1933 in ,,Medizinische und Nervenklinik" umbenannt. Bereits zum 
1. 10. 1934 folgte er einem Ruf nach Freiburg i. Br. Sein Nachfolger, Prof. Helmut 
R e i n W e i n  , blieb bis zum 31. 3. 1942 Chef der Klinik; er folgte einem Ruf auf 
das Ordinariat nach Kiel. Nach Reinweins Ideen wurde der sogenannte „Neubaucb 
im Rohbau erstellt, der das Haus Voit mit der Hauptklinik verbindet. Nach Rein- 
Weins Fortgang übernahm Prof. Kurt V o i t , der Sohn F. L. Voits, die Leitung 
der Klinik. 
Bei dem Fliegerangriff auf Gießen am 6. 12. 1944 wurde der linke hintere Flügel 
der Klinik durch Spreng- und Brandbomben getroffen. Die dort untergebrachten 
Stationen brannten. Von hier aus breitete sich das Feuer, da keine ausreichende 
Löschmöglichkeiten verfügbar waren, über die übrigen Teile des Flügels, den 
Mittelbau und den rechten Flügel aus. Die anderen Teile der Klinik, insbesondere 
das Haus Voit, wurden schwer beschädigt und das ,,Haus V. Weizsäcker", in dem 
sich zu dieser Zeit Wirtschaftsräume der Klinik befanden, brannte aus. Bei dem 
Angriff waren eine Schwesternhelferin, sechs Patienten und zwei Angehörige um- 
gekommen. Die gesamte Bibliothek, der größte Teil des Inventars und sämtliche 



im Haupthaus befindlichen Instrumente, wie Elektrokardiograph, endoskopisdie 
Geräte mit Ausnahme der röntgendiagnostischen Apparate, waren gerettet. Wäh- 
rend der Angriffe wurde ein Teil der Patienten in die Heilstätte Seltersberg ver- 
legt und später der überwiegende Teil der Kranken im Schloß Laubach unter- 
gebracht. 
Nach Kriegsende arbeitete die Klinik an drei weit auseinanderliegenden Stellen 
und zwar im Haus Voit (Infektionsstation und Tuberkuloseabteilung) , Balserische 
Stiftung (Allgemein- und Privatstation) und Schloß Laubach (~llgemeinstation) . 
Nach Berufung von K. Voit an die Universität Mainz Ende 1946 lag die Leitung 
der Klinik vertretungsweise in den Händen der Oberärzte H. G. Rietschel und W. 
Schmidt. Dabei wurden sie von d,em Polikliniker Prof. Gg. Haas beraten. 
Bis Herbst 1948 waren unter schwierigsten Bedingungen soviel räumliche Möglich- 
keiten im Bereich der zerbombten Klinik geschaffen worden, daß die Abteilung 
im Laubacher Schloß und die Abteilung in der Balserischen Stiftung aufgegeben 
werden konnten. Bei der Berufung H. B o h n s  im April 1950 wies die Klinik 
noch ausgedehnte schwere Schäden auf, gab aber bereits cber 230 Patienten Auf- 
nahme. Seitdem konnte sie bis auf das noch völlig zerstörte Haus V. Weizsäcker, 
das noch nicht wieder eingerichtete Physikalisch-Therapeutische Institut, sowie 
einige andere Abteilungen im übrigen nach modernen Gesichtspunkten wieder 
hergestellt werden. 
'Wie in früherer Zeit findet der Forscher in der Medizinischen Klinik in Gießen 
für seine Arbeit auch heute alle erforderlichen Voraussetzungen. 

G E O R G  H A A S  

Die Medizinische Poliklinik 

Der Lehrstuhl für Medizinische Poliklinik in Gießen wurde 1923 errichtet und 
Prof. Wilh. S t e p p angeboten. Es war das Verdienst von Prof. Stepp, als er noch 
Oberarzt der Medizinische Klinik war und das Ambulatorium der Klinik leitete, 
mit allem Nachdruck darauf hingewiesen zu haben, daß zur Intensivierung des 
poliklinisehen Unterrichtes und zur besseren Schulung der Studierenden, speziell 
für die Notwendigkeiten und Anforderungen in der Praxis, ein selbständiger Lehr- 
stuhl für Medizinische Poliklinik notwendig sei. An der Nachbamniversität Mar- 
burg bestand dieser poliklinische Lehrstuhl mit einer eignen Poliklinik schon viele 
Jahre. Es sollte diese Lehrkanzel auch der Vermittler neuer Erkenntnisse von 
den Stätten der Wissenschaft zu den praktischen Ärzten und ihren ~edürfnissen 
hinsichtlich Diagnostik und Therapie sein. Der damalige Direktor der Medizini- 
schen Klinik, Geheimrat Prof. Fritz V o i t , verschlog sich diesen fortschrittlichen 
Gedankengängen nicht und stellte für die Medizinische Poliklinik vor Erstehung 
eines eigenen Gebäudes großzügig das Ambulatorium der Medizinischen Klinik 
dem Polikliniker zur Mitbenutzung zur Verfügung. Prof. Stepp war nicht lange 



Inhaber dieses neuen Lehrstuhles. Nach seiner ubersiedlung nach Jena, 1924, 
wurde Prof. Gg. H a  a s als sein Nachfolger berufen. 
Entsprechend dem erweiterten Arbeitsprogramm der Poliklinik stieg bald die 
Frequenz der poliklinischen Patienten sehr wesentli&. In diesem Zusammenhang 
sei daran erinnert, daß gerade die Medizinische Poliklinik in Gießen, schon lange 
bevor die Lungenfürsorgestellen in Deutschland errichtet wurden, der Lungen- 
fürsorge ihre besondere Aufmerksamkeit widmete und eigene Sprechstunden hier- 
für einrichtete. Nur an wenigen Universitäten in Deutschland bestanden damals 
in der Zeit vor und nach dem ersten Weltkrieg solche besonderen Lungenfürsorge- 
stellen. Aber gerade diesen wenigen Beobachtungszentren verdankt die Bekämp- 
fung der Lungentuberkulose, der damals bedeutungsvollsten Volkskrankheit, außer- 
ordentlich viel. Es sei daran erinnert, daß die Aufdeckung des tuberkulösen Frtih- 
infiltrates, der Begriff derTuberculosis inappercepta, d. h. die entscheidendeErkennt- 
nis, daß die aktive Tuberkulose in ihren verschiedenen Formen röntgenologisch schon 
nachgewiesen werden kann, bevor sie sonstige Krankheitserscheinungen zeigt, 
durch die Arbeit dieser Fürsorgestellen ausschlaggebend gefördert wurde. Zur 
Folge hatten diese fürsorgerischen Arbeiten, daß Röntgenreihenuntersuchungen 
durchgeführt wurden und dadurch Abertausende an Tuberkulose Erkrankter recht- 
zeitig entdeckt wurden, d. h. bevor sie ,,offenu und somit lebensbedrohlich für die Be- 
fallenen und gefährlich für ihre Umgebung wurden. Die GieBener Poliklinik war 
damals, 1934, eine der ersten Stellen, die mit einem fahrbaren Röntgenapparat 
hinaus aufs Land ging lind eine Bestandsaufnahme der aktiven Tuberkulosen 
machte und so in wirksamer Form die bis dahin unerkannten, schleichend ver- 
laufenen Tuberkuloseerkrankungen aufdeckte. Für den Unterricht der Studenten 
und die Fortbildung der Ärzte waren die neuen röntgenologischen Erkenntnisse 
ungeheuer wichtig. 
Auch auf anderen Gebieten der Inneren Medizin gab es neue umwälzende Fort- 
schritte, so z. B. in der Diagnostik des Zwölffingerdarmgeschwürs, dessen Existenz 
man bis dahin nicht kannte und' dessen Nachweis wir der verfeinerten Röntgen- 
diagnostik verdanken. Erinnert sei weiter an die großartigen Fortschritte auf dem 
Gebiet der Blutkrankheiten, besonders an die pemiciöse Anämie, die bis zur Ent- 
deckung der damals erfolgten Lebertherapie von ihrem Schrecken viel verloren 
hat, wenn die Patienten unter sachgemäßer Kontrolle bleiben. Neue Fördeningen 
in der Beurteilung der Herzkrankheiten brachte die Elektrokardiographie mit 
ihren Fortschritten und ebenso war es auf dem Gebiete der ~ierenkrankheiten, 
welche durch Volhard hinsichtlich Differentialdiagnostik und Therapie neue Im- 
pulse erhalten hatte. Die Diagnostik auf dem Gebiete des Magen-Darmkanals und 
der Urologie stellten entsprechend den Fortschritten der Röntgendiagnostik der 
Medizinischen Poliklinik neue, umfangreiche Aufgaben. 

Von diesen Dingen muß gesprochen werden, um zu zeigen, wie segensreich sich 
die Einrichtung einer selbständigen Poliklinik für die Volksgesundheit und den 
Unterricht der St~~dierenden, sowie die ärztliche Fortbildung auswirken muste, 
aber auch um deutlich ZLI machen, wie mit den erhöhten Anforderungen an die 
Poliklinik sich sehr bald auch der Raummangel und die unzulängliche Einrichtung 



aufs Unangenehmste bemerkbar machten. ES klänge beinahe unglaubhaft. wollte 
man alle die schwierigkeifen aufzählen, die damals der Errihtung eines Neu- 
baues im wege standen, Nahdem der wirtsdiaftlihe ZLSaIXlmenbruh in den 

~~h~~~ 1 ~ ~ 3 ~ 1 9 3 3  
behoben war, kam es endlich soweit, daß in der 

Frankfurter StraBe das Haus Ni. 63 gekauft wurde und man dieses, in Ermange- 
lung größerer Gelder, für die Zwecke der Medizinischen Poliklinik umbaute. Auf 
die Erstehung eines eigenen Hörsaales und den weiteren Ausbau der Untersu- 
&ungsräume, der Laboratorien etc. mußte leider zunächst noch verzichtet werden* 
Immerhio konnte man sich jetzt auch den Problemen der vorsorgenden Medizin 
zuwenden, wobei die Belange der Berufs- und Gewerbekrankheiten und die Er- 
richtung einer Diabetiker-Fürsorgestelle im Vordergrund standen. Diese bezog 
sich nicht nur auf den Stadt- und Landkreis Gießen, sondern auch auf Oberhessen, 
wo die Medizinische Poliklinik in Alsfeld und Büdingen entsprechende Diabetiker- 
.&ratungsstunden abhielt. Wie segensreich sich diese Diabetes- Fürsorge auswirkte, 
mag durch den Hinweis veranschaulicht sein, da6 es dem ehemaligen Leiter der 
hessischen Medizinalabteilung in Wiesbaden, Ministerialrat Prof. V. Drigalski, 
auffiel, wie besonders günstig die Diabetes-Erkrankungen in ihrem Verlauf und 
hinsichtlich ihrer Komplikationen in Oberhessen abschnitten im Vergleich zu an- 

Gegenden des Landes. 

hzwiSchen war mit den erhöhten Anfordenuigen an die Medizinis& Poliklinik 
die Raumnot $0 unhaltbar geworden, daß Si& Fakultät und Ministerium zu einer 
großzugigen Planung für einen Neubau entschließen mußten. Leider kam es in- 

des Weltkrieges wieder nur zu einer Teil-Ausführung, von der Vor 
"lern die Errirhtung des Hörsaales und der Ausbau der Röntgenabteilung zu nen- 
nen sind' Diese 'Errungenschaften wurden jedoch durch die Bombenangriffe im 

lg4* weitgehend unbrauchbar gema&t, Mittlerweile ist jedoch die Re- 
staurierung erfolgt. 
Wie gewaltig sich der Betrieb der Medizinischen Poliklinik vergrÖßeFt hat, zeigen 
am besten folgende Zahlen: Wahrend im Jahre 1925 dem Leiter der Medizinisdien 
Poliklinik nur ein Assistent zur Verfügung stand, sind jetzt zur ~ e w ä l t ~ g ~ ~ g  der 

neben dem Direktor ein Oberarzt und zehn Assistenten erforderlich' Die 
der Besucher steht der einer Großstadtpoliklinik keineswegs nah. 

Es ist das Los gerade e h  Universitäts-~oliklini~c, daß sie als ~ ~ h r e r ~ ~  in der 
Gesund6eitsfürsorge und Vorsorge sehr mit allgemein praktischen ärtdiehen 
Aufgaben 

ist, sei es von Seiten der vers&iedenen staatlichen und kommu* 
nalen Institutionen, sei eS Von seiten der Praxis, und damit immer genügend 
Ruhe und Zeit findet zur ungestörten wissenschaftlichen ~ät igkei t  . ~ r o t z d e ~  muBte aurh unbedingt hierfür die Zeit gewonnen werden, so daß aus der Medizi- 
nlihen 

zahlreiche sehr wertvolle wissens&aftliche Arbeiten hervorge- 
gangen sind* Sie befaßten sich vor allem mit problernen der Nierenpath~lo~iey der 

Pathologie der Homone, besonders in ihrer Beziehung zum was- 
Serhaushalt . 

' der des Hochdm&es und den ihm zugrunde liegen- 
den S ~ s t m z e n 7  mit der Aufkl5mg und Behandlung endokriner ~ r i a ~ k ~ ~ ~ ~ ~ ~ ~  
S'hde; ferner sind A 

rbeiten auf hämatologis~hem Gebiete zu nennen, um 
52 



wichtigsten Arbeitsgebiete anzuführen. Auch auf dem Gebiete der modernen Kreis- 
laufdiagnostik und Röntgenologie wurden wertvolle Erkenntnisse erarbeitet. 
Eine Hoclhschul-Poliklinik für interne Erkrankungen muB heute als antiquiert an- 
gesehen werden, wenn sie nicht über eine genügend große Bettenabteilung ver- 
fügt. Eine solche war schon in der Planung 1938 vorgesehen, kam aber infolge 
der I<riegsereignisse~ nicht zur Ausfiihrung. Für die Facharztausbildung der Assi- 
stenten ist aber eine Bettenabteilung unbedingt erforderlich. Bisher hatte der Di- 
rektor der Medizinischen Poliklinilr diesen Notstand dadurch ausgeglichen, daß 
er die Assistenten an seiner ärztlichen Tätigkeit im St.-Josefs-Krankenhaus teil- 
nehmen ließ. Dies ist aber seit der Emeritierung von Prof. Haas nicht mehr mög- 
lich. Es mußte deshalb bei der Berufung des Amtsnachfolgers von Prof. Haas auf 
die Errichtung einer Bettenabteilung für die Medizinische Poliklinik gedrungen 
werden. 
Am 1. 11. 1955 trat Prof. Haas von der Leitung der Medizinischen Poliklinik zu- 
rück, nachdem er die Altersgrenze erreicht hatte. Zu seinem Nachfolger wurde 
Prof. Thure V. U e X k ü 11 berufen unter Zusage der Errichtung einer Bettenab- 
teilung und des weiteren Ausbaues der Medizinischen Poliklinik. Provisorisch ist 
bereits die Bettenstation der Medizinischen Poliklinik in der Augenklinik unter- 
gebracht und es ist nur zu wünschen, daß der aus vielerlei Gründen so notwendige 
Auf- und Ausbau nun so bald wie möglich erfolgt! 

A R T H U R  W E B E R  

Das Balneologische Universitäts-Institut Bad Nauheim 

Bäder für Heilzwecke gehören zum ältesten therapeutischen Rüstzeug der Mensch; 
heit. Aber erst sehr spät kam man darauf, dies stets nur empirisch begründete 
Heilmittel auch wissenschaftlich zu erforschen. Der Gedanke, ein groser Badeort 
könne der wissenschaftlichen Erforschung seiner Heilmittel nicht entraten, wurde 
zu allererst von dem seinerzeitigen Großherzoglich-Hessischen Badedirektor Dr. 
phil. E s e r (Bad Nauheim) gefaßt und gegen heftige Widerstände in die Tat um- 
gesetzt. Der erste Leiter des Forschungsinstitutes, Prof. Franz S o e t b e'e r , In- 
ternist in Gießen, scheiterte nach sehr kurzer Zeit an örtlichen Widerständen. Am 
1. 5. 1914 wurde der eben zum außerplanmäßigen a. o. Professor von der Fakultät 
vorgeschlagene Privatdozent Dr. Arthur W e b e r , Gießen, berufen. Eine Reihe 
von Anfangsschwierigkeiten wurden überwunden. - Als ein halbes Jahr nach 
Webers Dienstantritt der erste Weltkrieg ausbrach, lehnte der Hessische Landtag 
es ab, das Institut als eine etatsmäßige Einrichtung zu bewilligen. Der Haupt- 
förderer des Institutsgedankens Dr. Eser starb und sein Nachfolger hatte andere 
Interessen. Wenn trotzdem im Jahr 1917 der Landtag das Institut als haushalts- 
PlanmäBige Einrichtung des Staates bewilligte, so war es das Verdienst von Mini- 
sterialdirektor H. Schäfer, einem warmherzigen Förderer und klugen, Freund wis- 
senschaftlicher Forschung. Da die dem Institut zugeteilten Räume sich mit der 



Zeit als zu klein erwiesen, wurde unter seiner tatkräftigen Hilfe und Fördei-ung 
ein Neubau erstellt, bei dessen Einweihung (1929) das Institut nach einem von 
Prof. Gg. Henog zäh verfolgten Plan enger an die Landesuniversität angeschlos- 
sen wurde, Sein Name lautete von jetzt ab: Balneologisches Uni~ersitäts-Instit~t. 
Auch als es offiziell keine Universität Gießen mehr gab, hat Weber diese Bezeich- 
nung auf allen Mitteilungen aus dem Institut beibehalten. 
Im Jahr 1929 war A. Weber zum planm. außerordentlichen Professor für Ralneo- 
logie ernannt worden (unter dem Rektorat von Prof. A. ~rüggemann) , 1942 wurde 
ihm ein Ordinariat für Balneologie übertragen. 
Von sehr großem Wert für die Arbeit im Institut war die enge Verbindung mit der 
Deutschen Angestellten-Versicherung, deren Sanatorium „Deutsches Ihrheim" 
Weber übertragen wurde. Später kamen noch zwei Sanatorien der LVA-Hessen 
dazu. Auf diese Weise standen dem Institut alljährlich mehrere Tausend stationäre 
Herzkranke zur Verfügung. Infolge dieser gro0en Bildungsmöglichkeiten meldeten 
sich fortlaufend lernbegierige junge Ärzte, so daß auch während des ganzen letzten 
Krieges im Institut und in den angeschlossenen Heimen niemals Mangel an Ärzten 
bestand. - Es wurde nicht besonders Buch geführt über Zahl und Herkunft dieser 
jungen Arzte, es waren aber sicher mehrere Hundert, viele aus dem Ausland, mit 
Ausnahme von Australien, aus allen Erdteilen. 
Im Institut wurden in jährlich wiederkehrenden Kursen insgesamt über 1000 Arzte 
in die Elektrokardiographie eingeführt. Aus dem Institut gingen von den Mitar- 
beitern 48 Arbeiten, fast alle experimenteller Art, hervor. Die Zahl der eigenen Ver- 
öffentlichungen Weber's aus dem Institut beträgt 137, darunter ein Lehrbuch der 
Elektrokardiographie (4 Auflagen) und eine Herzschallmonographie (2 Auflagen), 
außerdem Beiträge zu größeren Lehrbüchern anderer Autoren. Zusammen mit 
Prof. Fr. Büchner, Freiburg i. Br., und Dr. B. Haager, Bad Nauheim, veröffent- 
lichte Weber eine Monographie „Koronarinfarkt und Koronarinsuffizienz". 
Die Zahl der Arbeiten mit balneologischen Themen beträgt 29. uber balneologische 
Themen und Fragen vor allem aus seinem kardiologischen Arbeitsgebiet hielt 
Weber zahlreiche Vorträge in Bad Nauheim und sonst im In- und Ausland. 
Ab 1. April 1955 schied Weber als Leiter des Instituts aus. Das Institut horte gleich- 
zeitig auf, ein Teil des Staatsbades und der Justus Liebig-Hochschule zu sein und 
wurde als kardiologische Abteilung des Ker&hoff-Instituts der Max-Plan&-Ge- 
sellschaft übereignet, 
Es wurde geplant, ein neues Balneologisches Institut der Hochschule Gießen in 
Bad Nauheim zu errichten. Für dieses Institut, das noch eine große Abteilung für 
physikalische Medizin umfassen soll und die Benennung ,,Institut für physikali- 
sche Medizin und Balneologie* erhält, hat der hessische Landtag Anfang 1956 die 
~ereitstelluni von Mitteln für die erste Bauetappe beschlossen. Zum Direktor 
wurde der auf 1. Oktober 1956 als Ordinarius für physikalische Medizin und Bai- 
neologie an die Justus Liebig-Hochschule Gießen berufene Dr. Victor R. 0 t t , bis- 
her Privatdozent an der Universität Zürich, bestellt. 



K A R L  V O S S S C I l U L T E  

Die Chirurgische Klinik 

Wir kennen große Ärzte des Altertums, die ansehnliche chirurgische Kenntnisse 
besaßen; und wir wissen, daß im Mittelalter bis tief in die Neuzeit hinein Barbiere 
und Bader eine erstaunliche Geschicklichkeit in der Durchführung chirurgischer 
Maßnahmen besaßen. Eine systematische Lehre der Chirurgie gibt es aber erst seit 
ziemlich kurzer Zeit. 

In Gießen wurde zu Beginn des 19. Jahrhunderts an der Alma Mater Ludoviciana 
Chirurgie nur als Nebenfach von Vertretern der Geburtshilfe, der Arzneikunde 
und der Anatomie theoretisch gelehrt. Erst im Jahre 1815 begann die praktische 
Unterweisung der angehenden Ärzte mit einem von dem Professor der Geburts- 
hilfe Franz V. R i t g e n angekündigten und durchgeführten Operationskurs an 
der Leiche. Der Beginn des systematischen klinischen Unterrichts muß wohl in das 
Jahr 1831 verlegt werden. Damals wurde das Universitätskrankenhaus in einer 
freigewordenen Kaserne an der jetzigen Liebigstraße eingerichtet. 3 Jahre später 
wurde der aus Offenbach stammende praktische Arzt und Wundarzt Dr. Adolf 
W e r n h e r zum außerordentlichen Professor für Chirurgie und Assistenzarzt an 
dem sogenannten akademischen chirurgischen Clinicum ernannt. 1836 erfolgte 
seine Ernennung zum ordentlichen Professor für Chirurgie und Direktor der Chi- 
rurgischen Klinik. Schon wahrend seines Studiums, das in Gießen begann, hatte 
er in Heidelberg und Berlin die Kliniken von Chelius lind von V. Graefe kennen- 
gelernt. Nach dem Staatsexamen suchte er seine weitere Ausbildung in der Chi- 
rurgie bei Dupuytren in Paris und Cooper in: London. Mit großem Interesse für 
Forschiing und Lehre und mit klarem Blick für das praktisch Wichtige meisterte 
dieser temperamentvolle ungewöhnliche Mann seine akademischen und ärztlichen 
Aufgaben in bewundernswerter Weise. Sein literarisches Hauptwerk erschien in 
den Jahren 1846-1857 als Handbuch der allgemeinen Chirurgie in 4 Bänden. 
4 Jahrzehnte hat er mit Fleiß und Ausdauer die Entwicklung der Chirurgie in 
Gießen gefördert. Im Jahre 1878 folgte ihm Heinrich B o s e ,  ein Schüler V. Lan- 
genbeck's, der die von Wernher begonnenen baulichen Erweiterungen der Klinik 
fortsetzte und die Zahl der Betten von 90 auf 150 erhöhte. Ein Operationssaal und 
eine Poliklinik fehlten noch; sie wurden unter Bose angebaut. Trotzdem ließen 
sich die Aufgaben in den beschränkten Rsumen immer schwerer meistern. Im 
Jahre 1878 wurden 449 Kranke aufgenommen; nach der baulichen Erweiterung 
stieg die Zahl im Jahre 1890 auf über 1000. Nach der Jahrhundertwende waren es 
über 2500 jährlich. Die Entwicklung der Operationszahlen war ähnlich: 1878 
wurden 3 Leistenbnichoperationen durchgeführt, 1898 waren es 12, im Jahre 1900 
stieg die Zahl auf 87 und 1906 auf 262. Gallenblasenoperationen erscheinen erst 
im Jahre 1900 mit 71, 1906 waren es 175. 

Bose hat die Erfüllung seines Wunsches, eine neue Klinik zu bauen, nicht mehr 
erlebt. Sein Schüler Peter P o p p e r t , der im Jahre 1900 das Erbe von Wernher 
und Bose in Gießen antrat, mußte diese Aufgabe übernehmen und hat sie im Jahre 



1907 mit einer großartigen und weitschauenden Iionzeption gelöst. Poppert war 
ein in ganz Hessen bekannter und angesehener Chirurg, dessen wi~senschaftliche 
Arbeit vor allem die Gallenwegschirurgie bereichert hat. Kurz nach seiner Emeri- 
tierung, im Alter von 74 Jahren, erlag er selbst im Jahre 1933 einer Gallener- 
krankung. 
Die von ihm erbaute Klinik wurde 1933 von dem Schmieden-Schüler Albert Wil- 
helm F i s C h e r , der 4 Jahre später nach Kiel ging, übernommen und von 1938 
bis 1949 von Friedrich B e r n h a r d , einem Poppert-Schüler, geführt. 
Nach seinem Tode wartete man mit der Berufung eines Nachfolgers bis die Klinik 
mit der Gründung der Medizinischen Akademie der Justus Liebig-Hochschule im 
Jahre 1950 wieder Hochschulcharakter gewann. Im Februar 1951 wurde Kar1 
V o s s s C h U 1 t e auf das Ordinariat berufen. Er setzte die bauliche und organisa- 
torische Arbeit in der Klinik fort. Das Schwergewicht der wissenschaftlichen und 
operativen Arbeit verlagerte sich jetzt von der Bauchchirurgie zur Thoraxchirurgie, 
die heute an der Gießener C;himrgischen Klinik besonders gepflegt wird. Dazu war 
vor allem auch eine Ergänzung der Laboratorien und der diagnostischen Einrich- 
tungen notwendig. Das gelang im Laufe einiger Jahre, so daß die Klinik heute 
alle Möglichkeiten der spirometrischen und gasanalytischen Untersuchungen und 
der intracardialen Diagnostik besitzt. 
In der gleichen Zeit entstand eine Neurochirurgische Abteilung an  der Klinik, um 
diesem speziellen chirurgischen Gebiet die Entwicklungsmöglichkeiten zu bieten, 
die man als sehr aussichtsvoll erkannt hat. Mit dieser Planung soll nicht einer 
Zersplitterung des chirurgischen Faches Vorschub geleistet werden. Die speziellen 
Interessen finden ihre Pflege im Rahmen der Gesamtchimrgie, die nach wie vor 
die Basis der wissenschaftlichen und klinischen Arbeit bildet. 
Die röntgenologischen Aufgaben nahmen nach Kriegsende einen immer größeren 
Umfang an und konnten von den chirurgischen Mitarbeitern nicht mehr bewältigt 
werden. Deshalb wurde aus den Räumen für die Röntgendiagnostik eine spezielle 
Kliniksabteilung unter Leitung eines Röntgenologen. 
Der Krieg hat der Chirurgischen Klinik in Gießen schwere Wunden geschlagen, 
die beseitigt sind. Den modernen chirurgischen Aufgaben kann sie in der jetzigen 

Form auf die IIauer aber nicht mehr dienen. Deshalb wird zur Zeit ein groß- 
zügiger Emeitemngsbau geplant, der die Operationssäle, die Röntgenabteilung 
~ n d  die Laboratorien aufnehmen soll. Nach seiner Vollendung ist die Klinik wie- 
der chirurgischen Anforderungen gewachsen und wird stets der Bestimmung 
dienen, die Poppert ihr gab: 

Vulnerando sanamus. 



E R N S T  K L E E S  und H A N S  R O E M E R  

Die Frauenklinik 

In der Geschichte der Gießener Universität findet sich zum ersten Mal im Jahre 
1742 eine Notiz, aus der hervorgeht, daß der Prosektor und Professor der Medizin 
Friedrich WilheIm Hensing eine Vorlesung über Frauenkrankheiten abgehalten 
hat. Aber erst 50 Jahre später beantragte der damalige Privatdozent E. W. Nebel, 
der ein Schüler Friedrichs war und in Gießen Chirurgie und theoretische Geburts- 
hilfe las, beim hessischen Ministerium die Errichtung einer Hebammenlehranstalt. 
Trotzdem erteilte der Stadtphysikus Prof. Johann Salomo Ernst Schwabe noch im 
Jahr 1799 Hebammenunterricht, ohne über eine eigene Entbindungsanstalt zu ver- 
fügen. Erst nachdem 1807 die Festungswälle der Stadt niedergerissen waren, wurde 
mit Hilfe einer Stiftung des Landgrafen Ludwig X. das sogenannte Accoucheur- 
Haus in1 Botanischen Garten eingerichtet. Die Pläne hierzu sind von Prof. Georg 
Friedrich Wilhelm Balser entworfen und der Regierung in Darmstadt vorgelegt 
worden. Nach Fertigstellung der Anstalt wurde in deren Räume zunächst ein 
Lazarett für russische und 'preußische Soldaten eingerichtet. 1813 brach in der 
Anstalt der Typhus aus und neben vielen Lazarettinsassen erlag ihm der erste 
Direktor des Accoucheur-Hauses, Ludwig Leonhard H e g a r , ein Verwandter des 
berühmten Alfred Hegar, im Alter von 25 Jahren. Er vertrat von 1812 bis 1814 
die Geburtshilfe an der Universität Gießen. Erst nach seinem Tode wurde das 
Accoucheur-Haus seiner eigentlichen Bestimmung, der Ausbildung von Studenten 
und Hebammen, übergeben. Bis dahin waren Obungen in der Geburtshilfe im 
Zucht- und Stockhaus vorgenommen worden. Zweiter Direktor der Entbindungs- 
anstalt wurde 1814 der jugendliche Ferdinand August Maria Franz V. R i t  $3 e n  
(1787-1867). Der Gießener Lehrstuhl für Geburtshilfe verdankt diesem Manne, 
der nicht nur den Unterricht modernisiert, sondern auch den Ausbau der Klinik 
zu einem für damalige Zeiten erstklassigen Universitätsinstitut vervollständigt hat, 
den ersten groRen Aufschwung. F. A. M. F. V. Ritgen war der Erste, der Heb- 
ammen und Studenten praktischen Unterricht an gebärenden Frauen erteilt hat, 
was damals ein Novum war. Außer Geburtshilfe las er Chirurgie, Polizei-Medizin 
und Psychiatrie. Daneben hat er  seine Hebammenlehranstalt ohne Assistenten 
völlig allein versorgt. 
Nach dem Tode von F. A. M. F. V. Ritgen im Jahre 1867 kamen für die Frauen- 
klinik wieder recht bewegte Zeiten. Zunächst verwalteten den Lehrstuhl zwei 
Extraordinarien, nämlich Kar1 Friedrich Josef B i r n b a u m und Ferdinand Adolf 
K e h  r e r (1872-1881 in Gießen) gemeinsam. K. F. J. Birnbaum richtete als Erster 
eine provisorische gynaekologische Abteilung ein und schuf einen neuen Hörsaal. 
1872 übernahm F. A. Kehrer, der bis dahin nur die theoretische Geburtshilfe las, 
das Ordinariat. Er hat neun Jahre in GieBen gewirkt, bis er 1881 nach Heidelberg 
berufen wurde. 
Innerhalb der nächsten 25 Jahre wechselte der geburtshilflich-gynaekologische 
Lehrstuhl sechsmal seinen Inhaber. Friedrich A h 1 f e 1 d (1881-1882 in Gießen), 
Rudolf K a 1 t e n b a c h (1882-1885 in Gießen), Max H o f m e i e r (1885-1888 in 



~ ~ ~ ß ~ ~ ) ,  m s t ,  ~ d .  Herrn, LOhle i n  (1888-1901 in Gießen), Hermann Johann 
Pfannens t i e l  (1901-1906 in Gießen) und Otto V. F r a n q U 6 (1906-1912 in 
Gieflen) haben hier in Gießen als Lehrer gewirkt. ES sind Namen mit gutem IClang. 
Sie alle haben zu der Vervollkommnung unseres Faches Wichtiges beigetragen und 
die Entwicklung der Gießener Frauenklinik vorangetrieben. Schon F. ~hlfeld 
erweiterte die alte Klinik im Botanischen Garten wesentlidi. Besonders widitig für 
die Entwiddung unseres Faches war R. Kaltenbach. E r  war der Erste, der neben 
der praktischen Geburtshilfe operative Gynaekologie betrieb und lehrte. Für ihn 
wurde die alte Klinik rasch zu klein und er erwirkte kurz vor seiner Berufung 
nach Halle die Genehmigung zum Bau der neuen Klinik am Seltersberg. also an 
der Stelle, wo sie heute noch steht. 1887 wurde nach seinen Plänen der Bau be- 
gonnen. Die neue Klinik war das Mittelstück des heilte hufeisenförmigen Hauses. 
Es ist der Teil der Klinik, der 1944 bis auf die Grundmauern zerstört wurde. 
Rkder RI Kaltenbach noch sein Nachfolger M. Hofmeier haben die Fertigstellung 
des Baues in GieBen erlebt, Diese vielmehr erst 1890 nach dreijähriger 
BauZeit Von Ch, A. H. Löhldn eröffnet, 

Schon kurz nach der Einweihung des neuen Hauses zeigte sich, da0 die 
nicht sonderlich günstig war. Die Krankenzimmer lagen nach Norden. die Neben- 
räume waren ni klein, das Treppenhaus war zu groß bemessen. Dazu war unter 
a. A. Löhlein's Regie die Belegzahl der Klinik, die übrigens jetzt in die Ver- 
waltung der Universität Übergegangen war, innerhalb von zehn Jahren auf das 
Vierfade gestiegen. Obwohl die sprunghafte Entwi&lung unseres Faches um die 
Jahrhundertwende die bauliche E~e i t emng  unserer Klinik immer dring1iher 
werden lieh gelang es erst Ch. A. H. Löhleins Nachfolger, H. J. pfannenstiel, die Be- 
will$ung zum hsbau des westlichen Flügels durchzusetzen, als er einen Ruf "* 
Fre'bur8 erhalten und abgelehnt hatte, 

Wie seinerzeit L, L. Hegar, später R. Kaltenba& und M. ~ o f m e i e r .  so hat au ch 
fl. J* Pfannenstiel die Früchte seiner Bemühungen selbst geerntet Er r de 
l9O6 nach Kiel berufen. 0, V. Franpub übernahm die Klinik und die ~ e ~ ~ ~ g ~ ~ ~ ~ ~ ~ ~ ~  
des Neubaues. In ra~rnlieher Hinsicht gli& nun die ~ ~ a u e n k l i n i k  - abgesehen 
*Om Südflügel, der erst 1920 hinzuliam - ihrem heutigen zustand- I(reiß~aal, 

an$ 'OperatiOnssaa~l .. . SteriliSieradage und die Krankenraume waren schon darnals,g . 
angeordnet, wie sie es heute sind, Die Belegung der Räume war naturll* 

weitaus geringer und Daeh. und ~ellergeschoß waren n i a  fü r  klinische zwecke 
ik ausgebaut' Unter 0. V. Franquh stieg die Belegzahl und die Bedeutung der "'r 

weiter a n  Er jedoch schon 1911 einem ~~f n a d  Bann und Er id  O p l t Z  
(1912:1918 $ GieBen), der bisher in Düsseldorf lehrte, wurde sein ~ ~ c h f o l g ~ ~ '  " opl<.hat ln den Jahren 1912 und 1918 den Ausbau und die Modern isierung 
d:r fortgesetzt und vollendet. Au& der 100. Geburtstag der Klin ik stand, 
Wlmhr erster 1814 

, Unter einem Ungünstigen Stern. Alle vorbereihingen waren ge- ''offen> als E. Opitz 
vier Assistenten durch die Mobilmachung 19 14 abbemf en 

rift ist \MPden' Von einer Einweihungsfeier war nicht 
die Rede, Die ~ e s t s c h  erst 1915 ersaenen, 



Als E. Opitz 1918 einem Ruf nach Freiburg folgte, wurde sein Oberarzt Rudolf 
Theodor Edler V. J a s  C h k e (geb. 1881) auf den Gießener Lehrstuhl berufen. 
Damit begann die eigentliche Blütezeit der Gießener Frauenklinik. V. Jaschke hatte 
bereits damals eine glänzende Laufbahn und eine ausgedehnte publizistische Tä- 
tigkeit hinter sich. Er war in Heidelberg und Wien Schüler von A. V. Rosthorn 
gewesen, war kurze Zeit bei P. Krömer in Greifswald und wurde dann Oberarzt 
bei E. Opitz in Düsseldorf, der ihn nach Gießen mitnahm. Der Tatsache, daß R. Th. 
Edler V. Jaschke 36 Jahre an der Gießener Klinik gewirkt hat und verschiedent- 
lich ehrenvolle Rufe, U. a. nach Wien als Nachfolger F. Schauta's ablehnte, ver- 
dankt die Gießener Klinik ihren weiteren Ausbau, ihren Aufstieg und ihre Geltung 
in gynaekologischen Kreisen weit über das deutsche Heimatgebiet hinaus. V. Jaschke 
war nicht nur ein hervorragender Wissenschaftler, der sich auf fast allen klini- 
schen Gebieten unseres Faches auszeichnete, sondern ein ebenso hervorragender 
Lehrer und Operateur. 

Am 6. Dezember 1944 wurde die Klinik durch einen Bombenangriff so zerstört, 
daß die Kranken noch in derselben Nacht in das Ausweichkrankenhaus nach 
Kloster Arnsburg verbracht werden mußten. Nur das Direktorhaus ist seinerzeit 
soweit verschont geblieben, daß später eine provisorische Ambulanz und Auffang- 
Station dort eingerichtet werden konnten. V. Jaschke hat in dem idyllisch gelege- 
nen Kloster Arnsburg die Klinik den Umständen entsprechend auf das Beste ein- 
gerichtet, ehe er 1947 Gießen endgültig verließ. Durch die Zerstörung der Kliniken 
war der Universitätsbetrieb damals vollkommen lahmgelegt und es begann ein 
schwieriges Interregnum bis zur Wiedereröffnung der Gießener Universität im 
Jahre 1951. In dieser Zeit hat Dr. Ernst K 1 e e s , ein Schüler des Marburger Gynae- 
kologen Erwin Kehrer, die Klinik kommissarisch verwaltet, die Klinik in die Stadt 
zurückverlagert und den Aufbau des Nord- und Südflügels der Gießener Klinik 
durchgeführt. 

Das begonnene Werk des Wiederaufbaues wurde durch; Prof. Hans R o e m  e r  
(geh. 1907) fortgesetzt, der im Jahre 1952 als Nachfolger V. Jaschkes, dessen 
Schüler er ist, an die wiedereröffnete Universität berufen wurde. Ihm war es ver- 
gönnt, den völlig zerstörten Mittelbau der Klinik wieder herzustellen und die 
nötigen Einrichtungen für Lehre und Forschung neu einzurichten. 

Am 30. 10. 1955 wurde die wiedererstandene Klinik feierlich eingeweiht und in 
Anwesenheit von V. Jaschke, zahlreichen Freunden und Kollegen, sowie dreißig 
seiner früheren Schüler der neue Hörsaal seiner Bestimmung übergeben. 

Hans Roemer folgte am 1. 3. 1956 einem Ruf nach Tübingen; die Klinik wurde 
erneut von dem Privatdozenten Ernst Klees kommissarisch geführt. Am 1.10. 1956 
übernahm die Leitung Prof. Dr. Hichard I< e p p (geb. 7. 2. 1912, Elermannstadt/ 
Siebenbürgen), ein Schüler von Heinrich Martius und bis dahin Oberarzt der Uni- 
versitäts-Frauenklinik Göttingen. 

Nach dem Wiederaufbau verfügt die Gießener Hochschule über eine moderne und 
gut eingerichtete geburtshilfli&-gynaekologische Klinik, die Studenten und Assi- 
stenten alle Möglichkeiten zur Ausbildung und wissenschaftlichen Tätigkeit bietet. 



Zahlrei&e wissensdiaftliche Arbeiten, die in den letzten Jahren aus der Frauen- 
klinik ershienen sind, zeugen von dem regen Leben und der Aufgesdilossenheit, 
die an dem jüngsten der wiederhergestellten Institute unserer Universität herrschen. 

H E I N Z  H U N G E R L A N D  

Die Kinderklinik 
Der Ausbau der Ihderklinik als selbständiger Disziplin im Rahmen der 
sitgt Gießen und die Einri&tung einer Kinderklinik in Gießen ist auf Prof' Dr. 
Hans K e p p e (1867-1939) ~rüdrzuführen. Urspfingli~h aktiver 
offizier, hatte er Si& in Leipzig bei Otto Heubner sowie in  Wien und Budapest 
seine Ausbildung in der Uinderheilkunde erworben. 1894 ließ e r  Si* in Gießen 
als praktischer Arzt nieder. 1898 errichtete er aus eigenen Mitteln in  der Frank- 
furter Straße 10 eine Poliklinik für kranke Kinder und habilitierte sich für Kinder- 
heilkunde. 
Die verschiedenen Bestrebungen, in Hessen eine Säuglings- und  Mütterfürsorge zu 
entwickeln, führten anEißlieh der Geburt des Erbgroßherzogs am 4- 12. lgo6 zu 
einem gmflherzogliehen Erlaß, der die Bildung der ,,Zentrale f ü r  Mütter- und 
S~uglingsfÜrsorgeu in Hessen brachte. 
Die Verdienste Koeppes um die S&affung dieser Zentrale fanden in  seiner 
nennung zu ihrem ständigen ärztlihen Leiter ihre Würdigung. N a h  eingehenden 
und sdwierigen Vorarbeiten - denn ein Vorbild gab es nicht - nahm die 
trale im Jahre 1909 ihre Tätigkeit auf. 
In den Richtlinien für die Organisation heißt es: ,,Ein ~ ~ ~ ~ t m i t t e l  im R ~ ~ P ~  
gegen die Säuglingssterblichkeit ist die gute Ausbildung der Ärzte in dep Kinder- 
heilkunde. ist arn ersten und na&drückli&sten zu fördern durch eine Uni- 
versitäts-Icinderklinik. Die Kinde&liniken dienen zwar in erster Linie dem Unter- 
'& der angehenden Amte, do& liegt ihN Bedeutung auch aufJerdem darin, daß 
sie die Ausbildung des notwendigen Pfiegepenonals kaum zu entbehren sind. 
Sie stehen im Dienste der Säug1Uigsfürsorge und beteiligen in  hervorrag ender 
Weise an der Lösung dieser wichtigen sozialen Aufgabe. Au& bei uns in  H essen 
dürfte die Errichtung f?infX Solden Klinik anzustreben sein," Dieses Ziel wurde 

der erreicht' Die Mittel für die Erri&tung einer Universitäts-~inderkli"ili In 
Fnedridistrage l6 (Baukosten: 90000 Mark, Inneneinrichtung: 25 000 IVfark) 

der Emst-Ludwig- und Eleonorenstiftung und der zentrale für  M utter- 
Und Sauglingsfürsorge in Hessen-Damstadt, ~ ~ b ä ~ d ~  bot platz für  40 IGn- 

einige Betten für Mütter, fiir 10 Schwestern bzw. shwesteni- S&ülerinnen, 

eden~~stein Am 8' lgll wurde der erste S~atensti& getan, m 18. 3. 19 12 ein G „ffnei 
mit 

GedenkUrkunde errirhtet. 1, September 1912 konnte die Klinik 
werden' der eine Säuglingssih~esternsehule angegliedert wurde, um der weiteren 
Auf* aer Zentmlstelie, nämlich s-tern für die Sguglings- und JImnkep 

heranzubilden, zu entspreehen, 
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Es war klar, daß auf die Dauer gesehen die Zentrale nicht Kostenträger für die 
Kinderklinik bleiben würde. So wurde bereits am 1. 4. 1916 die Klinik in die Ver- 
waltung der Universitätskliniken übernommen und die Klinik selbst am 1. 4. 1917 
endgültig für  den Selbstkostenpreis von 100 000 Mark durch die Universität von 
der Zentrale erworben. 

Damit verfügte die Ludwigs-Universität als eine der ersten deutschen Universi- 
täten über eine Kinderklinik, die in den folgenden Jahren ein wechselvolles Schick- 
sal erfahren sollte. 

Schon bald stellte sich heraus, daß diese Klinik viel zu klein war. Die Raumnot, 
besonders in der Infektions-Abteilung, bereitete immer wieder die größte Sorge. 
Um die infektionskranken Kinder aus dem Hause zu entfernen, wurde im Sommer 
1924 im Hof eine Baracke aufgeschlagen, die bis zum Sommer 1925 wenigstens 
die größte Not linderte. Dann gelang es, das Isolierhaus der Augenklinik, Fried- 
richstraße 18, die heutige I<liniksapotheke, als Infektionshaus für die ICinderkIinik 
freizumachen. Ein weiterer Ausbau der Klinik war indessen erforderlich. 

Ein Erweiterungsbau zwischen der bestehenden Klinik und dem an der Frank- 
furter Straße stehenden Haus Seibel, oder ein völliger Neubau auf dem Gelände 
vor der Ohrenklinik wurden erwogen. Trotzdem bereits Pläne für den Neubau und 
die Geldmittel vorlagen, entschloß man sich für den Erweiterungsbau. Die Er- 
richtung des Anbaus erwies sich als sehr schwierig, so daß erst der 7. BaupIan im 
Oktober 1927 in Angriff genommen wurde. Nach der Fertigstellung im Dezember 
1930 war Raum für die Mütterberatung und für die Poliklinik, waren ein Hör- 
saal und neue Krankenräume geschaffen. Die Zahl der Arzte - 1 Direktor und 
3 Assistenten - blieb bei alI diesen Erweiterungen unverändert. Trotzdem wurde 
in all den Jahren wissenschaftlich viel gearbeitet. Am 21. 5. 1930 konnte sich der 
damalige Oberarzt, Dr. Paul F r  i C k , habilitieren. 

Als am 1. 8. 1933 der erste Leiter und Gründer der Klinik, Prof. Koeppe, wegen 
Erreichung der Altersgrenze emeritiert wurde, folgte ihm am i. 10. 1933 Prof. Dr. 
Johann D u k e n , ein Schüler Ibrahim's aus Jena, der aber bereits am 1. 4. 1937 
einem Ruf nach Heidelberg folgte. 

Leider brachten jene Jahre für  die Entwicklung der Kinderklinik einen schweren 
Rückschlag, da die Kinderklinik auf ihr Infektionshaus zu Gunsten des Instituts 
für Erb- und Rassenpflege verzichten mußte. Wieder kamen die infektionskranken 
Kinder in das Hauptgebäude, wodurch bald sehr schwierige Verhältnisse für Pa- 
tienten, Schwestern und Ärzte entstanden. Immer wieder wurde deshalb die For- 
derung nach einem neiien Isolierhaus erhoben. 

Auf Prof. Paul Frick (seit dem 9. 11. 1935 apl. Professor), der nach dem Weggang 
von Prof. Johann Duken kommissarisch die Klinik leitete, folgte am 1. 4. 1938 
Prof. Walter K e 11 e r ,  ein Schüler Ernst Moros. Einige Um- und Ausbauten 
führten zu Verbesserungen der Stationen, zu einem großen wissenschaftlichen 
Laboratorium, zu einer neuen Milchküche, sowie zur Errichtung einer Frauen- 
mi1chsammelstelle, Für die Schwestern und Schwesternschülerinnen, die bis dahin 
in der Klinik untergebracht waren, wurde 1939 ein eigenes Schwesternhaus in 



der Frankfurter StraBe eröffnet, wodurch die Zahl der Krankenzimmer vermehit 
werden konnte. 
Trotzdem erwies 

die Klinik als zu klein. Vor allem bedeutete die' unzuläng- 
liche Unterbringung der infektionskranlcen Kinder eine ständige Gefahr' 
Bei Kriegsausbruch 1939 wurden zunädst sämtliae Arzte außer Prof. Keller und 
dem Oberarzt eingezogen, Erst n a h  und n a h  gelang es einige Assistentinnen ein- 
zustellen, Die Evakuierung der Bevölkerung aus den Westgebieten brachte Tag 
und Nacht kranke, besondea infektionskranke Kinder in die Klinik. Jetzt 
1940, wurde auf das ständige Drängen nach einem Infektionsbau und auf Grund 
der steigenden Not, die eine Hälfte des sogenannten Bearntenhauses neben der 
Klinik geräumt und zur Infektions-Abteilung ausgebaut. Trotz dieser Erweite- 
rung genügte die Zahl der Betten - vor allem in der Infektions-Abteilung - bald 
nicht mehr. So wurde endlicki' 1941 im Gelände der Heil- und ~flegeanstal t  in der 
Lieher Straße das sogenannte ,,Waldbaus“ für diphterie- und scharlachkranke 
Kinder eingerichtet, Wegen des Ansteigens der ~uberkulose-Erkrankungen wurde 
dieses Waldhaus 1942 Tuberkulose-Station und blieb das auch bis zur Zerstörung 
der Klinik 1944. Kurz zuvor war es noch gelungen, auch den zweiten Teil des Be- 
amtenhausesfür die Zwecke der Infektions-Abteilung umzubauen. Damit war ein 
Höhepunlct vor der IIatastrophe in der Entwicklung der ~ i n d e r k l i n i k  erreicht- 
Die Kinderklinik bestand vor der I(atastrophe aus dem Hauptgebäude in  der Fried- 
richstraße 16, in der die Poliklinik, die Säuglings- und ~(l~inkinder-station unter- 
gebracht war, aus dem Infektionshaus, aus dem Waldbaus f ü r  50 tuberkulose- 
kranke Kinder, sowie einem eigenen S&westernwohnhaus. 1941 war  ihr  außer- 
dem ein Kinderheim in der Lider StraBe angegliedert worden. 

die wurde für das Staatlihe Gesundheitsamt die Beratungs- 
stelle für tuberkulosekranke Kinder des ganzen Kreises, als auch die Säuglings- 
Und der Stadt Gießen und ihrer Vororte dur&geffih*. Diese Schöne 
Entwirklung fand durch die völlige Zerstörung der Klinik a m  6.  12. 1944 e" 
jähes Ende' lLztin) 16 SIhwe~teIll und 16 Kinder fanden dabei den Tod. 

einer notdürftigen Unterbringung der Patienten in Häusern der Nachbar- 
aenann- sehaft bzwe im Waldhaus wurde in der Volkss&ule in Hungen bzw. im SO, 

len Sängerhausehen unter großen Schwierigkeiten eine Ausweidstelle aufgebaut; 
"Ie ailßerhalb der gelegenen Aufgaben rnuBte jetzt verzichtet werden. wurde Dr. Ruth Pa U 1 eine ~ ~ ~ i ~ t ~ ~ t i ~  der Klinik, in lh- remaE1ternhausl Wilhelmstraße 32, unter bescheidensten Verhgltnissen eint? Pol1- 

k'inlk die bei dem Mangel an praktizierenden Arzten reg~tt?n zu- Spruch erhielt. 

Na$ dem Aussuden von Prof, Keller bei Kriegsende und vosbergehender 
der lQinilc d~rCh die älteste *ssistentin, prgulein Dr. Marlen S P i r a ,  

Iioernahm am Y* 1946 der frühere Oberarzt Dr, pntz K 0 h die ~(linik. N Oeh unter Fräulein Dr. Spira wurde die Rü&kehr der 1(inderklini1c Gießen durch 
Ubornahme des 

Ludwigsha~e '76 vorbereitet I n  diesem, von der tadt zur 
Verfügung gestellten Haus, Wurden zwei stationen eröffnet. - ~ i e  Stadt Hungen 
Und mit ihr 

hlimistairrn für ErziehUng und Volksbildung drgngten uf eine 
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Räumung der Volksschule, um diese ihrem alten Zwecke wieder zuzuführen. 
Andererseits machte der Mangel an Geldmitteln und auch Baumaterialien einen 
Wiederaufbau der alten I(inder1clinik unmöglich; dazu kam das ungewisse Schick- 
sal der Universität. In dieser kritischen Situation bot sich die Gelegenheit, ein 
Gebäude der Bergkaserne für die Zwecke der Kinderklinik auszubauen. Die Fakul- 
tät entschied sich für diese Zwischenlösung, um wenigstens den Fortbestand der 
Klinik zu gewährleisten. Unter schwierigsten Bedingungen wurde dieser Um- und 
Ausbau noch vor der Währungsreform durchgeführt, und am 1. 1. 1948 konnte 
die Klinik in der Bergkaserne belegt werden. Die Poliklinik wurde in die Ludwig- 
straße 76 verlegt. Das Kinderheim kehrte von Bad Nauheim wieder nach Gießen 
zurück und auch die Mütter- und Tuberkulose-Beratungen wurden wieder auf- 
genommen. 
Ein hochherzige Spende der Firma Buderus, Wetzlar, machte die Neueinrichtung 
der völlig vernichteten Bibliothek möglich. Erfreulicherweise konnte die Zahl der 
Planstellen für Ärzte bzw. Technische Assistentinnen gesteigert werden. Da13 aber 
die Klinik und ihre ganze Einrichtung den normalen Anforderungen, die an  eine 
Universitätsklinik gestellt werden müssen, nicht entsprechen konnten, war jedem 
Einsichtigen klar. 
Am 1. 7. 1951 übernahm Prof. Dr. Heinz H u n g e r l  a n d die Führung der 
Klinik. Sein erstes Bestreben war es, den Wiederaufbau im Kliniksgelände mit 
allen Mitteln voranzutreiben. Wieder war nur eine Zwischenlösung möglich. Ein 
Flügel der Frauenklinik, die auch weitgehend zerstört worden war, wurde für  
die Aufnahme der Kinderklinik ausgebaut und eingerichtet; im Juli 1952 begann 
der Auszug aus der Bergkaserne und der Einzug in den Südflügel der Frauen- 
klinik. 
Der Südflügel der Frauenklinik war mit dem ausdrücklichen Vorbehalt einge- 
richtet worden, daß gleichzeitig eine neue Kinderklinik gebaut werden und 
sich hier nur um eine vorübergehende Einrichtung handeln sollte. Diese Zusage 
wurde nicht eingehalten. Raumnot, ungenügende Unterbringung der Schwestern, 
Fehlen einer Infektions-Abteilung und eines Hörsaals lassen die Fordemng ver- 
ständlich erscheinen, bis zur 350-Jahrfeier der Hochschule ein neues, ausreichend 
großes Infektionshaus zu errichten und zur 50-Jahrfeier der Klinik auch das 
Hauptgebäude neu zu erstellen. 

H E I N R I C H  B O E N I N G  

Die Psychiatrische- und NervenMinik 

Schon in den dreißiger Jahren des vorigen Jahrhunderrts hatte Franz V. Ritgen, 
der an der Landesuniversität gleichzeitig Chirurgie, Geburtshilfe, Psychiatrie und 
MedizinalPolizei lehrte, darüber hinaus sich noch mit Botanik, Mineralogie und 
Astronomie beschäftigt, ein Polyhistor also und bei allem Wirklichkeitssinn bedeu- 
tender Vertreter der naturphilosophis&en Richtung in der Gießener Fakultät, sich 
dafür eingesetzt, eine ,,besondere psychiatrische Unterrichtsanstalt an der Univer- 



sität GießenG zu 
Aus seiner Schule kam und den gleichen Vorsihlag 

vertrat seit dem Jahre 1860 der damalige Heppenheimer Landeshospitaldirektor 
Dr, Ludw$. Diesem einflullreichen und angesehenen Mann, der selbst nie in aka- 
demischer Stellung tätig war, ist es zu danken, daß das  kleine Hessen-Darmstadt 
einer ganzen Reihe deutscher Länder mit der Errichtung einer Psychiatrischen 
Universitätsklinik und einer entsprechenden Lehrkanzel voranging. In  unmittel- 
barer Nachbarschaft der ersten klinischen Neubauten a m  Seltersberg (Medizinische 
Klinik und Frauenklinik) entstand in den Baujahren 1891 bis 1896 die ,,Klinik 
für psychische und nervöse Krankheiten", die a m  25. 2. 1896 von ihrem ersten - - 
Direktor Robert S o m m e r  eröffnet werden konnte. 
Der na&malige Geheime Medizinalrat Prof. Dr. med. et  phil. %xnmer blieb bis 
zum Jahre 1934 Direktor der Klinik. Er, der den Ausbau und die ~ in r i ch tung  der 
Klinik noch wesentlich beeinflussen konnte, kam aus der Würzburger Schule 
Iionrad Riegers. Mit seinem beweglichen Geist, seinen vielseitigen Interessen, sei- 
nen erfinderischen Fähigkeiten war Sommer eine der originellsten ~ersönl ihkei ten 
der Gießener Fakultät. Im Fach war er mehr an der p s y c h o l o g i s c h - p s y ~ ~ ~ ~ ~ h ~ ~ O ~  
gischen als an der neurologischen Seite interessiert. Seine technisch-konstruktiven 
Gaben stellte er nicht nur in den Dienst der experimentellen Psychologie und 
anderer Aufgaben wissenschaftlicher Registrierung; er  entwickelte, ein begeisteter 
Sportler, auch die ersten Wasserskier und probierte sie zum Erstaunen und Er- 
götzen seiner Mitbürger auf der Lahn selbst aus. Sommer war  auch historisch 
gemein interessiert; er ging Rennsteigen und Nibelungenwegen nach und beshäf- 
tigte sich mit der Limesforschung. Ein Denkmal setzte der  humorvolle Mann sich 

indem er beim Dorfe Grüningen in der NahbarSchaft Gießens a m  nörd- 
lichsten Punkt des römischen Grenzwalls als ,,Robertus Sommer, psychiatriae Prov 

Gissensis, Barbanis Germanicusu dem letzten Centurio der  dort stationiert 
gewesenen Idegion einen heute noch stehenden Gedenkstein errihtete.  Unserem Fa? 
kam das historische Interesse Sommers in seinen wertvollen familiengesrhiC+htl1- 
a e n  Untersuchungen zugute, 
Sommer war bei allem ~elbstbewußtsein, wie es au& in der von ihm veranlaBten 
Prägung einer Gedenkmünze für seine Freunde und Verehrer aus  Anlaß seines 
65. A u s d ~ Q  kommt, ein vätediher  Freund der  Gießener 
dentens die er no& in seinem Testament reichlich bedachte. Er war  über den.en. 
geTen Kreis hinaus ein Gemeinschaftsmens&, der kommunalpol i t i s~  zu 

in Gießen erfolgreich wirkte, au& die Nenntnisse seines Fachs in  der Grun- 
dung 'On wissensihaft~ichen zu und in  lebendiger Dis- 
k:Sslon zu 

strebte. Die Internationale Gesells&aft f Cr 
'Iene und die Juristisrh.~~y&iatrische Vereinigung in Hessen verdankten ihm 
Entstehung und Förderung. 

Na%1ger Robert Sommers, der 1937 an einer Lungenentzündung starb, die den b 
en egelsterten Naturfreund und Wanderer bei einem ~ ~ ~ f l ~ ~  in den winterlleh 

Vogelsberg 
hatte, war P,L D ~ .  H~~~~~~ H f f a n Er kam der 

'aupps in Tübingen und ging schon na& zwei Jahren zUJJ' 
..clc. ~ o f f *  SO1nmersemester Nachfolger seines Lehrers dorthin wieder Zum 
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mann war ein ausgezeichneter Kliniker und wissenschaftlich besonders durch seine 
erbbiologischen Forschungen bekannt. Hoffmanns kurze Amtszeit in Gießen er- 
laubte ihm nicht, alle die Pläne zu verwirklichen, die ihm beim Antritt seiner Stel- 
lung als Leiter der Gießener Universitäts-Nervenklinik - so hieß sie damals - 
vorgeschwebt hatte. Hoffmann ist wenige Jahre nach seiner Berufung nach Tü- 
bingen als Rektor der dortigen Universität gestorben. 

Im Herbst 1936 (bis dahin war die Klinik kommissarisch von dem Marburger 
Oberarzt, später Königsberger, heute Münsteraner Ordinarius Prof. Dr. Friedrich 
M a u z  geleitet worden) wurde der jetzt noch amtierende Direktor der Klinik, 
Prof. Dr. H. B o e n i  n g ,  ein Schüler des Jenaer Psychiaters Prof. Dr. Hans 
Berger, des Entdeckers des menschlichen EEG, auf den Gießener Lehrstuhl be- 
rufen. Sein besonderes Anliegen galt dem Ausbau der jetzt wieder nach freund- 
nachbarlicher Ubereinkunft mit dem Internisten Helmut Reinwein umbenannten 
Psychiatrischen und Nervenklinik nach der neurologischen Seite. Die Einrichtung 
eines Röntgenlaboratoriums, welches bis dahin noch gefehlt hatte, war seine erste 
Sorge. In seine Amtszeit fiel der Krieg mit den für Gießen so besonders verhäng- 
nisvollen Folgen. Die Bombenangriffe des Dezembers 1944 zerstörten einzelne 
Pavillons der Klinik völlig und beschädigten die übrigen so schwer, daß der klini- 
sche Betrieb und die seit Kriegsbeginn eingerichtete Lazarettabtseilung nicht mehr 
am Ort weitergeführt werden konnten. Die für den Fall einer Zerstörung der 
Klinik vorgesehene Evakuierung in die Gießener Heil- und Pflegeanstalt erwies 
sich bei dem Umfang der Katastrophe, welcher fast 80% des Wohnraums in 
Gießen zum Opfer fielen, als undurchführbar. Eine Ausweichstelle in der etwa 
20 km entfernten Kleinstadt Hungen wurde ausfindig gemacht; dort wurde das 
erste Stockwerk eines ländlichen Gasthofes für die Aufnahme von etwa 20 klini- 
schen Betten und für  die nervenpoliklinische Beratung notdüftig hergerichtet. ES 
war dem aufopferungsvollen Einsatz der wenigen verbliebenen Ärzte, Pfleger und 
Schwestern zu danken, daß die kostbare Bibliothek, die wertvollsten Laborato- 
riumseinrichtungen, so auch die Röntgenapparatur gerettet und nach Hungen aus- 
gelagert werden konnten, wo sie der ebenfalls dorthin evakuierten ICinderklinik 
mit zur Verfügung standen. 
Gleich nach dem Zusammenbruch 1945 faßte die Klinik in Gießen selbst wieder 
Fuß. Im Vorderhaus eines Privatkrankenhauses, der Balserischen Stiftung, wurde 
eine Poliklinik mit einer kleinen Bettenabteilung eröffnet, außerdem in einem 
Nebenhaus der Augenklinik eine ambulante Begutachtungsstation für die alsbald 
nach Kriegsschluß in starkem Maß anfallenden Wehrdienstbeschädigten. Schon im 
Jahre 1946 konnte außerdem auf dem eigentlichen Kliniksgelände im Direktor- 
wohnhaus, welches von Kriegseinwirkungen am wenigsten betroffen war, eine 
neuro-psychiatrische Abteilung mit etwa 30 Betten aufgemacht werden. Die Hun- 
gener und Gießener Außenstellen wurden im Jahre 1947 aufgelöst und in das 
Kliniksgelände zurüdqpnommen; die folgenden Jahre standen ganz im Dienste 
des Wiederaufbaus und Ausbaus der alten Klinik. Der in räumlicher Hinsicht mehr 
als großzügigen Ludwig-Sommer-Anlage ist es zu danken, daß die Klinik heute 
trotz Einbuße von drei Pavillons eine größere Zahl von Patienten aufnehmen 



kann als ursprüngli& für sie vorgesehen war. Sie Zählt heute 84 neurologische 
und 76 psychiatrische Betten. Ihr angeschlossen ist eine neurologiseh-psydiiatrische 
Poliklinik mit jährlich fast 6 000 Durehgangsfällen. Die Laboratorien (klinisches, 
neuropathologisches, elelrtrophysiologisehes, Röntgen-Labor) sind geräumig und 
modern ausgestattet. 
Die Klinik liegt in einem ausgedehnten parkähnlichen Gelände mit prächtigem 
Baumbestand, dessen Pflanzung ebenfalls auf ihren ersten Direktor Robert Som- 
mer zurückgeht. 

WALTER RAUH 

Die Augenklinik 
Wenn au& die Augenheilkunde als Teil der Medizin eine alte hat' so 

ist sie als selbständiges an unseren Universitäten noch junge Das erste 
Ordinariat wurde für Augenheilkunde in Gießen 1877 errichtet. früher 

wurde Augenheilkunde natürlich gelehrt, so durch Georg ~ n e d r i c h  wilhelm B ' - 
s e r , der 1816 Direktor der Medizinischen und Augenklinik war. 1830 war 
in einer Kaserne ein akademisches Hospital errichtet worden, in  das auch Augen- 
kranke aufgenommen wurden. Der erste Ordinarius, Hugo S a t l , konnte 
keine Änderung der Verh'ilinisse erreihen, die sein bekannter Na&folger Arthur 
V. H i p p e 1 als nicht den bescheidensten Ansprüchen genügend bezeidnete 
1880 wurde durch Neubau eine eigene ophthalmologische Klinik mit 44 Betten g?- 
schaffen. Wenn man den interessanten Bericht V. Hippels über die schwierigkel- 
ten bei diesem Umbau liest, dann kann man mit unseren heutigen ~ a u v e ~ ~ ~ ~ ~ ~ ~ ~ -  
Sen zufrieden sein. 1907 wurde jedoch eine der s&önsten ~ugenkl in iken  Deuts*- 
lands unter der Leitung von Adolf V 0 s s i 11 s bezogen, Sie w a r  so großzügig 

daß sie auch heute no& räumli& den Anforderungen einer modernen 
'linik genügt. Die Nachfolger ~ d o l f  J e s  s , Wolfgang R i e h m und Wer- 

ner J' eleis waren bemüht, den wissens&aftli&en und ärzt l iden Ruft der 
ln einem amerikanischen Beri&t aus dem hiesigen früheren standortlazarett 

bezeihnet wurde, zu vermehren, 
Oegen Ende des Krieges hat auch die Augenklinik schwere ~ ~ ~ b e n s d i ä d ~ ~  er- 
litten' Raub im Juli 1946 die kommissaris& Leitung übernahm, 
war die 'Iinik nach Obbornhofen in ein Schulheim verlagert. Der ~ ö r s a a l  des 

. ~ ~ ~ i l i e n  Gießener "liniksgebäudes Wal? eine Durrhgangsstation der ~lüi$tl inge,  
haiten ihre 

in den P a ~ t e r r e ä ~ ~ ~ ~  eingefi&tet und im  Op erationssaal wurden 
Im Verlauf der Jahre 1946/47 war  es m öglich, die 

soweit ZU beheben, das die Klinik und die polik1inik ihre Arbeit 

saubere +eder eine aufnehmen konnten' In den zehn Jahren seit Kriegsende ist langsam 
den. . ' Fderne' wissens&aftliche lend ärztli& leistungsf$hige Klinik entsian Die 

hat 85 Betten, die Poliklinik hatte in den letzten Jahren 
durr6sduiitt1ich Abteilung f ~ p  sa jährlirh l7 000 C0nsultationen. Seit drei Jahren ist eine beson dere 

elkranke eh@iiehtet. Die an  der Klinik erarbeiteten Metho den 
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zur Behandlung der Sehschwäche und zur Herstellung des beidäugigen Sehaktes 
haben im In- und Ausland großes Interesse gefunden, so daß ständig Augenärzte 
die Abteilung besuchen, um diese Behandlungsmethode zu erlernen. 
Daß auch auf dem Gebiet der operativen Behandlung die Tradition gepflegt wird, 
ist naheliegend. Arthur V. Hippe1 hat schon 1877 die Operationstechnik für die 
Hornhautüberpflanzung angegeben. Diese Operation ist erst in den letzten Jahren 
der Allgemeinheit zur Kenntnis gelangt, meist in einer Art, die den wichtigen An- 
teil Arthur V. Hippels ignoriert. Die Hornhautüberpflanzung wird heute in .der 
Gießener Klinik noch nach dem Prinzip Arthur V. Hippels durchgeführt. Das glei- 
che gilt für die von Adolf Jess ausgearbeitete Methode der Operation der Netz- 
hautablösung, ein Eingriff, der erst seit kaum drei Jahrzehnten möglich, die, un- 
aufhaltbare Erblindung solcher Kranken in hohem Prozentsatz verhindert. 

R U D O L F  M A X I M I L I A N  B O H N S T E D T  

Die Dermatologische Klinik 

Die Geschichte der Dermatologie in Gießen ist so alt, wie die Gesdiichte der Uni- 
versität. Denn schon eines der ersten Mitglieder der Gießener Medizinischen Fa- 
kultät, der 1608 von Wittenberg an die Ludoviciana berufene Gregor Horst befaßt 
sich in seinem Buch ,,De morbis contagiosis et malignis" mit Syphilis und Gonor- 
rhoe und in seiner Abhandlung „de tuenda sanitate studiosorum et literatorum" 
mit der Behandlung von Hautleiden. Ein Jahrhundert später veröffentlichte Höf- 
fer eine Dissertation über das „ulcus cacoetheum" (Schanker) und 1765 kiindigte 
J. W. Baumer, Theologe und Mediziner, eine Vorlesung über venerische Krank- 
heiten an. Erst in den neunziger Jahren des vorigen Jahrhunderts wurde dann die 
Dermatologie und Syphilidologie in Gießen intensiver betrieben. Der Privatdozent 
für  Chirurgie P. Poppert las ein Kolleg über Geschlechtskrankheiten, der Privat- 
dozent der Inneren Medizin Gg. Sticker über Pathologie und Therapie der Haut- 
krankheiten. 
Im Jahre 1905 wurde in Gießen ein Lehrstuhl für Dermatologie und Syphilidologie 
errichtet und Albert J e s i o n e k als a. o. Professor aus München berufen. 1918 
erfolgte die Ernennung Jesionek's zum planmäßigen Ordinarius, und damit erhielt 
Gießen das viertälteste Ordinariat für Haut- und Geschlechtskrankheiten in 
Deutschland. 
Nach langem Bemühen gelang es Jesionek, im Jahre 1913 den Bau einer Heilstätte 
für Lupuskranke durchzusetzen. In Deutschland stellte die Lupusheilstätte das 
erste Krankenhaus dieser Art dar. Ein Jahr später, 1914, wurde auch die Haut- 
klinik errichtet. Diese erwies sich bald als zu klein, so daß 1926 der Bau wesent- 
lich erweitert werden mußte. Die großzügige Anlage der Klinik entspsciht heute 
noch den Anforderungen, die man an einen modernen Kliniksbetrieb stellen mufl. 
ES sind aber nicht nur Bau und Ausbau der Klinik in großem MaBe das Verdienst 
Jesionek's, er war vor allem ein großer Arzt, ein vorzüglicher Lehrer und ein her- 
vorragender Wissenschaftler. 



Die Bedeutung der von ihm begründeten Gießener dematologisdien Schule geht 
schon daraus hervor, da8 vier seiner Schüler Ordinarien wurden. Der eine, Walter 
S C h u,l t z e , wurde sein Nachfolger, nachdem er vorher schon einem Ruf nach 
Jena gefolgt war; er leitete die Gießener Hink von 1935 bis 1945. Der zweite. 
Stephan Rothmann, bekleidete den dematologischen Lehrstuhl a n  der Universität 
Chikago. Der dritte, Sigwald Bommer, ist Ordinarius für Dermatologie in Greifs- 
wald und der vierte, W. Engelhardt, hatte von 1936 bis 1945 den Lehrstuhl in  
Tübingen innk. 
Fliegerbomben trafen die IClinik 1944 schwer; der Mittelbau war nahezu 
dig zerstört, der Ostflügel stark beschädigt. Erst nach und nach wurde sie wieder 
aufgebaut und 1956 der Wiederaufbau nahezu vollendet. 
Der Wiederaufbau wurde.dem heutigen Stand der ~ermatologie angepaBt. Durch 
die groRen Fortschritte der Gonorrhoe-Therapie wurde für die Behandlung der 
männlichen Gonorrhoe-Kranken die im Sockelgescbß der Klinik untergebrachte 
Station überflüssig. Hier wurden neue Laboratorien geschaffen und die Strahlen- 
abteilung untergebracht. Auf diese Weise verfügt jetzt die Klinik über ein klini- 
sches, serologisches, chemisches, physikalisches, histologisches, mylrologisches- 
spektralanalytisches und photographisches Laboratorium, womit gute Bedingun- 
gen für die dermatologischen Forschungsarbeiten geschaffen wurden. 
Die Strahlenabteilung, die sich einer großen Frequenz erfreut (täglich 33 Bestrah- 
lungen), ist in sieben miteinander verbundenen Räumen untergebracht und verfügt 
Über alle zur Behandlung von Hautkrankheiten erforderlichen Ultraviolett- und 
Röntgengerate, sowie über Radium, Kurzwellen- und Ultrashall-Apparate. Im 
SOckelgeschoß befindet sich außerdem die noch von Jesionek geschaffene hydro- 
therapeutische Abteilung. 
Die Ifautklinik war in den letzten Jahren dur&~Chn'~ttli& mit 140, fast ausschließ- 
lich hautkranken Patienten, belegt. Die Poliklinik hatte eine Frequenz von 22 527 
jähriich. 
In den schweren Naclikriegsjahnen wurde die Klinik zunächst k o m m i s s a r i s ~  von 
Oberarzt Prof. Dr. H. K o e h  l e r  geleitet. Ende 1949 ist Prof. Dr. R. M. B 0 h - 
sst e d t auf den GieBener Lehrstuhl bemfen worden und seitdem Vorstand der 
Klinik. Durch den großzügigen, 1956 nahezu abgeschlossenen Wiederaufbau, die 
NeueinriChng der erforderlichen Laboratorien, die Modemisierung der Strahlen- 
abteilung sind alle Voraussetzungen geschaffen, um die große, durch Albert Jesio- 
liek in Gießen begründete dermatologische Tradition würdig fortzuführen. 

GERHARD EIGLER 

Die Hais-, Nasen- und OhrenMinik 
Die Na's-) Nasen- und Ohrenheilkunde hatte bei ihrer Anerlcennung als spezial- 
''& Anfang 

J&rhunderts besondere S*ierigkeiten zu überwinden, denn 
dmals noch die Ohrenheilkunde und die Hals-Nasenheilkunde, jede für 
sieh, Anerkennung 



Ernst L e u t e r t , als a. o. Professor der Ohrenheilkunde am 30. 11. 1901 nach 
Gießen berufen, wurde wegen seiner allgemein anerkannten wissenschaftlichen 
Leistungen auf dein Gebiet der Otologie im Jahre 1906 persönlicher Ordinarius. 
Die Laryngologie wurde von seinem Assistenten, Dr. Nürnberg, vertreten, der hier: 
für einen Lehrauftrag erhielt. Ebenso wie die Poliklinik waren auch die operative 
Einrichtung und die Unterbringung der Patienten im Katholischen Schwestern- 
haus sehr dürftig. Leutert kämpfte deshalb für einen Neubau der ~hrenklinik. 
Als dieser immer wieder abgelehnt wurde, legte er verärgert und unter Verzicht 
auf seine Pension im Jahre 1910 sein Amt nieder. Er starb' in Gießen am 16. 11. 
1928. 
Als sein Nachfolger wurde am 1. 10. 1910 Carl V. E i c k e n ,  geb. 31. 12. 1873 in 
Mühlheim (Ruhr), nach Gießen berufen. Mit ihm hatte zum erstenmal ein aner- 
kannter Vertreter der Oto-Rhino-Laryngologie den Gießener Lehrstuhl inne. Als 
V. Eicken einige Monate in Gießen war, erhielt er einen Ruf nach Erlangen. Für 
sein Bleiben in Gießen verlangte er den Bau einer Klinik. Die ihm zugesagte Uni- 
versitäts-Klinik für Ohren-, Nasen- und Halskranke konnte im November 1913 be- 
zogen werden. Die Klinik war mit den modernsten Einrichtungen der damaligen 
Zeit ausgestattet; jedoch stellte sich bald heraus, daB sie mit ihren 32 Betten! ?U 
klein war. Daher wurde sie im Laufe der Jahre auf 50 Betten vergrößert. Als Aus- 
druck der Anerkennung des neuen Spezialfaches wurde V. Eicken am 28. 8. 1918 
zum planmäßigen Ordinarius für Hals-, Nasen- und Ohrenheilkunde ernannt und 
im Jahre 1920 zum Rektor gewählt. Gießen war damit die vierte Universität nach 
Rostock, Berlin und Halle, die ein planmäßiges Ordinariat für Hals-, Nasen- und 
Ohrenheilkunde hatte. 
Als V. Eicken 1922 nach Berlin berufen wurde, ernannte die Hessische Regierung 
auf Vorschlag der Fakultät seinen Oberarzt Prof. Alfred B r ü g g e m a n n , geh. 
2. 7. 1882 in Rotthausen, Kreis Essen (Ruhr), zu seinem Nachfolger. 
Schon vor dem ersten Weltkrieg hatte V. Eicken sich für den Bau einer Heilstätte 
für Kranke mit Kehlkopftuberkulose eingesetzt. Auf die Initiative Brüggemanns 
hin verwirklichte der Hessische Heilstättenverein diesen Plan, so daß. am 5. 4. 1930 
die moderne Heilstätte Seltersberg für Tuberkulose der oberen Luftwege mit 90 
Betten eröffnet werden konnte. Es ist die einzige Heilstätte dieser Art in Europa. 
- Oberarzt wurde Dr. Conrad A r o 1 d , ein ausgebildeter Lungenfacharzt, der für  
die Lungenbehandlung der Patienten die Verantwortung trug. Direktor der Heil: 
stätte war bis Kriegsende der Direktor der Hals-, Nasen- und Ohrenklinik. Dr. 
Arold, der sich inzwischen auch mit Hals-, Nasen- und Ohrenheilkunde eingehend 
beschäftigt hatte, habilitierte sich für dieses Fach in der Gießener Medizinischen 
Fakultät und ist heute apl. Professor und Direktor der Heilstätte Seltersberg sowie 
der übrigen Tuberkuloseanstalten der Hessischen Landesversichemngsanstalt in 
Gießen, die mit IIriegsende von den Hochschiilkliniken abgetrennt wurden. 
Während des zweiten Weltkrieges war in der Klinik die Ohrenstation des Res. 
Lazaretts I1 untergebracht. Die zivilen Patienten wurden in das Licher Schloß 
verlegt, das nach größeren Umbauten die Ohrenklinik und die Chirurgische Klinik 
aufnahm. Bei dem großen Luftangriff auf Gießen am 11. 11. 1944 erhielt auch 



die 0hrenhlinik einen Treffer, durch den das Dach und das  zweite ObergesehoO 
z, T, zerstört wurden, Daraum" wurde die Soldatenstation in den Keller verlegt. 

der ~ ~ c h t  zum 20.3.1945 wurde die Klinik durch zwei Brandbomben getroffen. 
Da&ges&ofi brannte völlig aus und die übrigen Stockwerke wurden - vor 

allem durch Wasserschaden - schwer beschädigt. 
Beim Einrü&en der Amerikaner in Gießen am 28. 3. 1945 befand sich die Klinik 
in einem trostlosen Zustand. Zwei Tage später wurde Prof. Brüggemann in ameri- 
k&nis&e Gefangenschaft gebracht. Kommissarischer Leiter der Ohrenklinik wurde 
zunächst der GieSener Ohrenarzt Dr. Adolf W e y l ,  a b  15. 4, 1945 Dozent Dr. 
Arold. Der amtliche Dienst wurde bis zum Herbst sowohl in  Gießen als auch in 
Li& au6er durdi den Leiter von zwei spanischen Anten und einer nissisdien 
h i n  versehen, Der Rest der Soldatenstation befand sich im früheren Bestrah- 
lungsraum, einige andere Kranke lagen im Flur des Rellergeschosses. In  den nah 
tiefer gelegenen Maschinen- und Vorratsräumen wurden die poliklinischen Unter- 
surhwPn, sowie Dringlicbkeitsoperationen durchgeführt. Als ~ e i z m a t e r i a l  diente 
das Gebälk des völlig zerstirten Daches. Wasser mußte aus der Stadt herangeholt 
werden* Wenn auch das Arbeiten in Li& relativ gut möglich war, so war es d o h  
das Bestreben, möglichst bald die gesamte klinische und poliklinis&e ~ä i igke i t  
wieder nach GieSen zu verlegen, da nur so die Aussicht bestand, zu einem baldigen 
Wiederaufbau der Klinik ZU kommen. Dur& gemeinsamen Einsatz aller Kliniks- 
angehörigen wurde das Haus von Schutt befreit. Ein Notda& bewahrte die weni- 
gen noch Räume Vor weiterem Verfall. Bald konnten die Poliklinik für 
entspreChende Untersuaungen und Operationen, der fr*ere Warteraum, der Hör- 
saal die Unterbringung von Kranken und einige Räume im efiten Stock für  das 
Persona' wieder verwandt werden. Ende August 1945 die Station in Li& 
aufge'stl siCh ab 1. 8. 1945 die gesamte Ohrenklinik wieder in Gießen befand. 
Langsam aber stetig schritt der WiederaLlfbau der Klinik voran- Nach Wieder* 
herstellung des Rohbaues und des Da&es war Anfang 1947 der  O P ~ ~ ~ ~ ~ ~ ~ ~ ~ ~ ~ ~  
wieder benutzbar. Ende des glei&en Jahres fehlte lediglieh noeh der  Ausbau des 
~a(%!es~osses. Die Zahl der klinis&en Betten betmg 45 und hatte somit 
llernd wieder den Vorkriegsstand erreiht, 
In diesem Zustand Übernahm die Klinik am 15. 2, 1948 der a m  1. 1. lg4' 

geb. 14. 90 kOmminarhhen Direktor ernannte apl. Prof. Dr. Gerhard E i g 1 e r 7 

md lgoO Neumal% (Pom.). Am 5. 3. 1951 mm ordentlichen Professor ernannt 
den Lehrstuhl für Hals-, Nasen- und 0hrenkrankheilen der JustuS 

tiebig-Ho&shule berufen, gelang es ihm im ~~~f~ der Jahre, die ~ l i n i k  innen 
Und aueen wieder soweit ferügz~stellen, daß sie allen modernen Ansp rüchen 
nü!t' Vor 

wurden die Opmtionsabteilung und die Räume Zur F" nktiOns- 
prufuog des Ohres und des Kehlkopfes nach neuzeitlichen ~ ~ s i c h t s p u n k ~ ~ ~  
geba:t und eingerichtet. Die Bettenzahl konnte auf 66 erhöht werden. Vier L abo- 
ratOrlen' die 

und die physikalis&e ~ h ~ ~ ~ ~ i e  r n r d e n  neu im SorkelgesaO~ Untergebrq&t, 

An'aB1irh der Tagmg der S ü d d e u t s b  Hals", Nasen- und 0hrenän te  in Gießen 
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und Bad Nauheim wurde am 2. 10. 1954 zu Ehren des Erbauers der Klinik und 
Ehrensenators der Ludwigs-Universität eine Büste Carl V. Eickens vor dem Hör- 
saal aufgestellt. 

A L B E R T  K E I L  

Das Zahnärztliche Institut 

Die ärztliche Approbationsordnung von 1939 schrieb für klinische Semester der 
Medizin auch Pflichtvorlesungen und poliklinischen Unterricht in Zahn-, Mund- 
und Kieferheilkunde, sowie eine Prüfung in diesem Fach vor. Damit war die Ein- 
richtung einer Zahnpoliklinik in der Medizinischen Fakultät notwendig geworden, 
für die ein praktisches Bedürfnis im Rahmen der Kliniken schon lange bestanden 
hatte. Im Laufe des Jahres 1940 konnte eine solche Unterrichts- und Behandlungs- 
Stätte als ,,Zahnärztliches Institut" in gemieteten provisorischen Räumen der Bal- 
serischen Stiftung in der Wilhelmstraße 14 eröffnet werden. Der in Gießen prakti- 
zierende Zahnarzt Dr. C. S C h o t t wurde mit der Leitung betraut und erhielt ab 
SS 1940 einen Lehrauftrag für Zahnheilkunde. Im Jahre 1943 trat der Zahnarzt 
Dr. W. S C h n e i d e r unter ubertragung des Lehrauftrages an seine Stelle und 
leitete das Institut bis zum Kriegsende 1945. Nach dem Krieg konnten die seitheri- 
gen Räume wegen anderweitiger Verwendung nicht wieder bezogen werden, so daß 
zunächst keine Möglichkeit zur Wiedereröffnung bestand. Den Bemühungen des 
damaligen Dekans, Prof. F. WagenSeil, war es zu danken, daß endlich in1 Januar 
1950 vorläufige und behelfsmäßige Räume im Kellergeschoß der Chirurgischen 
Klinik bezogen werden konnten. Mit Wirkung' vom 1. 1. 1950 wurde Dr. Dr. A. 
K e i 1 mit der Leitung des wiedereröffneten Instituts betraut; er erhielt mit der 
Wiederaufnahme des Unterrichts für Mediziner im WS 1950/51 einen Lehrauftrag 
und habilitierte sich im Juli 1953 für das Fachgebiet. 1952 bewilligte der Senat 
angesichts der wachsenden Frequenz des Instituts eine planmäßige wissenschaft- 
liche Assistentenstelle, und 1955 kam die Planstelle einer medizinisch-technischen 
Assistentin hinzu. Der jährliche poliklinische Patientendurchgang bewegt sich 
um 6 700. 
Seit der Wiedereinrichtung im Jahre 1950 sind aus dem Institut 15 wissenschaft- 
liche Arbeiten hervorgegangen, die sich vorwiegend mit Fragen der Kariesfor- 
schung, des Feinbaues der Zahngewebe, der Re- und Transplantation der Zähne 
sowie der Kaudruckwirkung befassen. 

HANS D I E D R I C H  CREMER 

Das Institut für Ernährungswissenschaft 

Die Ernährung gehört zweifellos zu den für alle Lebewesen wichtigsten Umwelt- 
faktoren. So erscheint es zwingend, daß Ernährungswissenschaft ein Lehr- und 
Forschringsgebiet aller Hochschulen mit biologisch ausgerichteten Fakuläten sein 
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müßte. In vielen ICulturstaaten ist dies auch der Fall, so verfügen z. B. die USA 
an jeder guten Universität über ein Institut für Ernährungswissenschaft, an der 
diese („NutritionLL) von verschiedenen Fachrichtungen aus (Biochemie, Physiolo- 
gie und Hauswirtschaft) betrieben wird. In Deutschland suchte man Institute oder 
Vorlesungen über Ernährungswissenschaft bisher vergeblich in den Vorlesungsver- 
zeichnissen der Hochschulen. Daß Gießen die erste Hochschule in Deutschland ist, 
a n  der ein Lehrstuhl für menschliche Ernährungslehre und ein Institut für Ernäh- 
rungswissenschaft gegründet wurde, entspricht durchaus der Tradition einer „Ju- 
stus Liebig-Hochs&uleU. Denn Justus von Liebig kann auf Grund seiner Hinweise 
auf die Bedeutung der stickstoffhaltigen Substanzen, insbesondere des Eiweißes, 
in der Nahrung des Menschen mit Recht als einer der großen Vorfahren der 
menschlichen Ernährungslehre und der heutigen Ernährungswissenschaft iiber- 
haupt angesehen werden. 

Der erste Hinweis auf den Plan, der Ernährungswissenschaft in Gießen einen 
bedeutenden Platz einzuräumen, findet sich in einem Gesetzentwurf vom Dezem- 
ber 1948, der neben den Fakultäten für Landwirtschaft, Veterinärmedizin und 
Naturwissenschaft sowie der Akademie für Medizinische Forschung und Fortbil- 
dung und der allgemeinen Abteilung auch eine ernährungswissenschaftliche Ab- 
teilung vorsieht. Das Interesse an der wissenschaftlichen Bearbeitung von Ernäh- 
rungsfragen war jedoch geteilt: So wurden in einer Fakultät Stimmen laut: ,,Gebt 
den Menschen nur genügend zu essen, dann erübrigt sich eine weitere ernährungs- 
wissenschaftliche Forschung." Etwa gleichzeitig wurde dagegen in einer Fakultät 
ein „Ausschuß für Ernährungslehre" gebildet. Allen Diskussionen wurde jedoch 
ein Ende bereitet, als am 21. 2. 1951 ein Erlaß des Hessischen Ministers für Er- 
ziehung und Volksbildung besagte: ,,Gemäß § 4 des Gesetzes zur Errichtung der 
Justus Liebig-Hochschule vom 11. 9. 1950 errichte ich ein Institut für Ernährungs- 
wissenschaften im Rahmen der Akademie für Medizinische Forschung und Fort- 
bildung, dem eine hauswirtschaftliche Abteil~~ng angeschlossen wird." Für das In- 
teresse, das nun bei allen Fakultäten an der Förderung von Ernährungswissen- 
schaft und Ernährungslehre erwacht ist, spricht ein Antrag des Rektors an das 
Hessische Ministerium für Erziehung und Volltsbildung, ein solches ernährungs- 
wissenschaftliches Institut nicht nur zu der medizinischen Fakultät, sondern zu 
allen an Ernährungswissenschaft interessierten Fakultäten gehören zu lassen und 
als eine Einrichtung der Hochschule allgemein einzusetzen. Der Minister erkannte 
in seiner Antwort zwar die Bedeutung eines solchen über eine Fakultät hinaus- 
gehenden Instituts für Ernährungswissenschaft an, konnte jedoch aus hochschul- 
politischen Erwägungen heraus dem Antrag nicht entsprechen, weil ja der Leiter 
eines solchen Instituts in einer der Fakultäten verankert sein mußte. Deswegen 
sollte das Institut für Ernährungswissenschaft, dem ursprünglichen Erlaß entspre- 
chend, zur Akademie für Medizinische Forschung und Fortbildung gehören, wenn 
auch den übrigen Fakultäten ein Mitbestimn~ungsrecht bei der Berufung des je- 
weiligen Leiters eingeräumt wurde. Obwohl also seit Februar 1951 ein Institut für  
Ernährungswissenschaft schon im Etat der Hochschule verankert war, konnte n a d  
mancherlei Wirren einer kommissarischen Besetzung erst im Herbst 1956 die end- 



gültige Berufung eines Leiters erfolgen. In Prof. Dr. C r e m e  r berief man einen 
Mediziner, der sich in langjähriger Ausbildung auf dem Fach Physiologische Che- 
mie in den letzten Jahren vorwiegend der Bearbeitung ernährungswissenschaft- 
Iicher Probleme gewidmet hatte. 

AUGUST EBERHARD 

Die Pharmazie 

Die Gießene~ Universität und die Pharmazie haben in den vergangenen 350 Jah- 
ren in enger Verbindung gestanden. Im Anfang war die „Universitätsapotheke" 
als privates Unternehmen der Aufsicht der Medizinischen Fakultät unterstellt, 
rund 100 Jahre war die Pharmazie Lehrfach der Philosophischen Fakultät, und 
mit der hochschuleigenen Apotheke der Kliniken schließt sich der Ring. 
Mit der Eröffnung der Universität erhielt Gießen seinen ersten Apotheker, Erasmus 
M U r a r i u s , der die Apotheke aus eigenen Mitteln einrichten mußte, zur Siche- 
rung der Existenz als Beisasse der Universität von bürgerlichen Lasten (städtischen 
Steuern, Wacht- und anderen persönlichen Diensten) befreit war und unter der 
Jurisdiktion der Universität stand. Seine recht untergeordnete Stellung zur Uni- 
versität ergibt sich aus den Abschnitten ,,de officio artis medicae Professorum" und 
„de personis collegii et iis quibus medicinam hic docere vel facere licebit" in den 
„leges et statuta collegii medici in illustri academia Gissena", die im ersten Deka- 
natsbuch der Medizinischen Fakultät l) erhalten geblieben sind. Nach den ,,leges 
quibus pharmacopoeos collegio medico devinctos esse decet" sollten die Profes- 
soren der Medizin in ihrer Eigenschaft als MedizinalkolIegium des „Oberfürsten- 
tums" (später „Provinz Oberhessen") jährlich mindestens einmal die Apotheken 
visitieren, um die Verwendung veralteter oder sonst unbrauchbar gewordener Dro- 
gen bei der Herstellung von Arzneien zu verhindern, Dort finden sich auch Einzel- 
Vorschriften über das Tun und Lassen der Apotheker, U. a. auch die Verpflichtung 
des Universitätsapothekers, Studierenden der Medizin auf Wunsch Einblick in die 
Vorräte an Grundstoffen und in die Zubereitung der Arzneien zu gewähren. Die 
Medizina~ordnun~ von 1639 2) verlangt außerdem die Teilnahme der Apoiheker 
an den botanischen Exkursionen („herbationes") . Das war damals der einzige aka- 
demische Unterricht für Apotheker, denn deren Ausbildung bestand noch ganz 
handwerksmäßig aus fünfjähriger Lehre und mehrjähriger Wanderschaft. Erst 
bei ubernahme der verantwortlichen Leitung einer Apotheke trat das zuständige 
Medizinalkoi~e~iurn als Prüfungsausschuß in das Leben des Apothekers. 
Uber die Arzneiverhältnisse der ersten Universitätsjahre schweigt sich das Deka- 
natsbuch aus. Wir erfahren auch nichts darüber, daß bei Verlegung der Hoch- 
schule nach Marburg der Universitätsapotheker Murarius in Gießen blieb und als 
nunmehriger Stadtapotheker seine frühere Sonderstellung verlor, auch nicht, was 
sonst in Gießen auf diesem Gebiet geshah 3 ) .  - Erst 1640, veranlaßt durch die 
hessische Medizinalordnung von 1639 4 ) ,  die zur Bekämpfung des Kurpfuscher- 
tums eine Prüfung und Verpflichtung aller im Gesundheitswesen tätigen Personen 



vorsch~eb, - beginnen im J)ekanatsbu&6) Aufzeichnungen über die aus der 

hufsirhtspfli&t 
ergebenden Voqänge in Gieflen und Marburg aus der kriti- 

sdhen zeit des ausgehenden Dreißigjährigen Krieges. w i r  erfahren, der Sohn 

des früheren ~ ~ & ~ & ~ l ~ ~ ~ t h e k e r s  Si& weder in der Prüfung vor dem 
lLollegium in Marburg materiell gegen die zweite Gießener durch- 
setzen konnte, und daß eine der Marburger Apotheken wegen unzureichender Vor- 
räte zum ,,würzkramL1 (mpropolium) degradiert werden mußte. Geordnete Ver- 
hältnisse kehrten in Gießen erst wieder, als Bernhard s C h U aus '''- 
ba& bei& Apotheken aufkaufte und sieh nach Fortfall der Konkurrenz Zufrieden- 
heit und sogar das Lob des Medizinalkollegs mwerben konnte ') - 
Bei Rückverlegung na& Gießen (1650) erhielt die Hochschule eine neue Universi- 
tätsapotheke ,,zum Engelu. Der Inhaber, Joh. Phil. G i e ß W e i n war nicht nur 
energisch, erfolgreich und in seiner Kunst ,,peritissimusL' ?), sondern promovierte 
sogar 1685 zum Doktor der Medizin. Da er nicht gleidizeitig als Arzt und  *potheker 
praktizieren durfte, gab er die Engelapotheke an  seinen Schwiegersohn Snell ab 
und wirkte als Arzt zunächst in Grünberg, später als landgräflicher Leihamt in 
Butzbach. Wahrend seines ganzen Lebens stritt er mit der Stadt Gießen um das 
ihm als Beisassen zustehende Sonderrecht der Steuerfreiheit. Diese wurde ihm 
auch tatsächlich für das Einkommen als Universitiitsapothelrer zugestanden, nicht 
da@gen für die von ihm erworbenen Grundstücke. 
Oberhaupt hatten sich während der 25jährigen Abwesenheit der Universität die 
Verhältnisse sehr zu ihren Ungunsten verändert, Der Staatsgedanke gewann über 
die Sonderrechte mehr und mehr Boden, und die Universität mußte sehr auf Wah- 
rung ihrer Rechte sehen. Das spiegelt sich in den Aufzeichnungen wider: „Archi- 
Grarnmat0Ph~laciumLL (Ober-Akten-~eflin~nis) nennt der Dekan 1650 die Regie- 
rungskanzlei; ein andermal lesen wir ,,irrita&mus crabros" (die Wespen haben 
wir gereizt)* Es herrschte also K&gszustand Universität und Gießener 
Aegierungskanzleil Geringste Anlässe führten zu jahrelangem s*ft~echsel und 
Zu 'lagen bei Hofe So wurde auch um den Vorrang bei den ~ ~ ~ t h ~ k e n v i s i t a t i o n e n  

gestritten* Die Medizinische Fakultät gründete ihren Anspruch auf fa&li- 
Zuständigkeit und auf den Wortlaut der Fakult~tsstatuten; die provinzial- 

regienuig indessen den Primat des Medizinalkollegs nur  fü r  die ~esicht i -  
Sung der Universitätsa~otheke gelten lassen und berief sieh auf die ihr  in  d y  
Zwischenzeit Weisungen. Als die Ansiehten um den Vorsitz bei der Via- 
tation der Stadtapotheke heftig aufeinandergeprallt waren und die Professoren 
der Medizin aus Protest den Kampfplatz geräumt hatten, nutzte der (gegenüber 
dem Universitätsapotheker benachteiligte) Stadtapotheker die Streitlage aus und 
tat gerade' was ihm palte. Da ihm auf anderem Wege nicht beizukommen War9 
veranlaßte das Medizinalkolleg die Gründung einer dritten Apotheke (Pelikan- 
Apotheke" die - auch naC% Wegfall der bisherigen zweiten Apothelce - schwer 
Um ihre Existenz 

hatte. - Als später einmal die Kanzlei unter Um- 
gehung des Rektors dem UniverSitatsapotheker eine Regierungsanordnung über 

Zusandte, fühlte si& die Universität in ihren Rehten Es 
unverständlieh, daß die beiden, direlrt dem ~ ~ ~ d ~ ~ ~ f ~ ~  untersteUten Be- 

74 



hörden, sich über 130 Jahre lang gegenseitig das Leben aus solchen unwichtigen 
Anlässen sauer machten, und deshalb sogar 30 Jahre lang überhaupt keine Apo- 
theken visitiert wurden. - Schließlich nahm das Medizinalkollegium das Fehlen 
des landgräflichen Dekrets für den Regiemngsvertreter zum Vorwand, die Be- 
sichtigung der Universitätsapotheke vorzunehmen, ohne diesen einzuladen. Der 
als oberste Instanz angerufene Landgraf anullierte daraufhin die Besichtigung zu 
Lasten des Apothekers und schuf durch Anordnung vom 14. 7. 1789 endlich Frie- 
den: Die Visitation der Universitätsapotheke sei von dem Polizeideputierten der 
Gießener Regierung (also doch]) unter Zuziehung der gesamten Medizinischen 
Fakultät vorzunehmen, dagegen solle bei den von dem zuständigen Beamten anzu- 
beraumenden Visitationen aller anderen Apotheken je ein Mitglied der Medizini- 
schen Fakultät und der Ortsphysikus mitwirken. In ähnlichem Sinn wurde 1800 
die Vereidigung des Universitätsapothekers in die Hände des Rektors geIegt, die 
Verpflichtung aller übrigen Apotheker und Provisoren aber der fürstlichen Regie- 
rung bzw. den betreffenden Ämtern vorbehalten. - Anfang des 19. Jahrhunderts 
übertrug dann das (inzwischen großherzoglich gewordene) Ministerium zur Ko- 
steneinsparung die „gewöhnlichen" Visitationen der Apotheken den Physikats- 
ärzten und verbot die bisherigen periodischen Besichtigungen durch das Medizinal- 
kollegium. Nur in besonderen Einzelfällen durfte die Provinzialregierung einen 
Professor der Medizin zusammen mit einem Physikatsarzt mit einer Besichtigung 
beauftragen. Diese landesherrliche Anordnung ist wohl als notwendiges obel hin- 
genommen worden und bald in Vergessenheit geraten. 

Noch einmal, 1827, glaubte das Medizinalkollegium sich auf die in den Statuten 
von 1607 festgelegte Aufsichtspflicht über die Apotheken berufen zu müssen. Das 
war, als Liebig mit der Kontrolle der oberhessischen Apotheken beauftragt wurde. 
Bekanntlich war 1825 Liebigs Antrag auf Errichtung eines „pharmazeutisch-tech- 
nischen" Laboratoriums zunächst auf Widerstand gestoßen, da der Senat es als 
Aufgabe der Universität ansah, künftige Staatsdiener heranzubilden, nicht aber 
Apotheker, Seifensieder usw., die bis dahin wegen unzureichender Vorbildung von 
der Immatrikulation ausgeschlossen waren Dank der Einsicht des Ministeriums 
kam das Laboratorium zwar doch zustande, aber die Kosten überstiegen bald die 
geringen verfügbaren Mittel. Auf persönliche Vorsprache in Darrnstadt erhielt 
Liebif: unter dem 9. 10. 1827 den Auftrag, eine außerordentliche Visitation der 
oberhessischen Apotheken unter Zuziehiing der ersten Physikaisärzte vorzu- 
nehmen 9 ) .  Gegen diesen vermeintlichen Einbruch in ihre altüberkommenen Rechte 
erhob die Medizinische Fakultät flammenden Protest und gab auch dann noch 
nicht Ruhe, als das Ministerium erklärte, es habe damit lediglich den von dem 
medizinischen Mitglied der Regierung, Prof. Ritgen I'), vorgelegten Antrag erfüllt. 
Vergeblich sucht man in den Akten nach einer Rechtfertigung Ritgens. Die ganze 

richtete sich weiterhin gegen Liebig, als dem Angehörigen einer 
anderen Fakultät, dem zwar chemische Kenntnisse nicht gut bestritten werden 
konnten, dem man aber die erforderliche Warenkenntnis absprach. Offensichtlich 
war Liebigs experimentelle Einstellung den noch in naturphilosophischen An- 
schauungen befangenen Angehörigen der Medizinischen Fakultät ein Dorn im 



"1, ~i~~~~ bedauerli&en Differenzen ist es zuzuschreiben, daß die P ~ Y ~ ~ ~ ~ ~ -  
gische Chemie in Gießen erst später (unter Bishoff 12) Eingang 
~i~ der Erfi&tung des Liebigs&en Laboratoriums War die Ausbildung der wer- 
denden Apotheker auf die philosophische Fakultät übergegangen und ist in der 
Folgezeit bei dieser geblieben. Die pharmazeutische Abteilung des Chemischen In- 
stituts hat indessen nie eine große Frequenz aufzuweisen gehabt- Daran waren 
die Lage Gießens am äufJersten Zipfel des darmstädtischen Gebietes und die Nähe 
Marburgs schuld, das 1851 ein selbständiges Institut mit Ordinariat für phanna- 
zeutische Chemie erhielt. Das Festhalten am Althergebrachten und eine übergroße 
Sparsamkeit haben 1920 aus dieser Abteilung nur ein planmäßiges ~xt raord ina-  
riat gemacht, als in anderen deutschen Ländern fast alle ~hamazeu t i schen  Lehr- 
stühle zu Ordinariaten der Pharmazie ausgebaut wurden. Als 1938 von Reichs 
wegen im Rahmen der „Neuordnung des pharmazeutischen Unterrichts" Von den 
vierundzwanzig deutschen pharmazeutischen Lehrstühlen die zehn kleinsten auf- 
gehoben wurden, fiel auch das seit 1928 unbesetzt gebliebene pharmazeutisde 
Extraordinariat Gießen dieser unglücklichen Maßnahme zum Opfer. 
Aber damit ist die Verbindung von Universität und Pharmazie durchaus nicht ab- 
gerissen. Seit 1890 besitzt die Universität wieder eine Apotheke, die sich indessen 
von den früheren, in Privathand befindlichen ,,Universitätsapotheken" von 1607' 
und 1650 dadurch unterscheidet, daß sie in eigener Bewirtschaftung unter Aus- 
schluß des privaten Publikums lediglich der Deckung des internen ~rzneibedarfs  
der dient. Aus bescheidenen Anfangen, ursprünglich im Verwaltungsge- 
bäude der Kliniken eingerichtet, ist sie, besonders unter der Leitung des Ober- 
apothekers Arthur P r J' b i 11 ZU einem Musterinstitut ausgebaut worden. 1944 fiel 
sie mit ihrem Vorstand einem Bombenangriff zum Opfer, war kurze Zeit behelfs- 
"Big in untergebraiht und wurde anfangs 1946 durch Prof. Dr. ~ b e r h a r d  
" Institut für Erb- und Rasseforschung in Gießen wieder eingeri&tet. 
Ihr jetziger Vorstand ist Reg.-Apotheker Dr. phil. Franz s h 0 i n t z .  
Eine besondere ist der Pharmazie in Gießen zwar ni&t beschieden gewesen, 
aber in den 350 Jahren gehörte sie zur Universität und diente NI 
ihrem 'Iatze wie bei der Gründung im Jahre 1607 der großen Shwester ~ ~ d i z i n .  

Anmerkungen 
'1 üniversitits-brchiv Gießen, I. 

der medizinis&en Pa]<ultät, Seite 8af f .  
2, ebda, Seite 57a ff. 

, 
$1 Siehe mHessen in Wort und BildY, Beilage zur GieOener Freien Presse, 1951, NT. 
4, Dekanatsbuch, Seite 57 ff. 
') Dekanatsbuch, Seite 89 ff,  

') univenitäts-brhiv Gießen, Zeugnisse fGn Ap0thelLer 1552-1740. 
') wird $ Einladung zur 6ffentühen ~ ~ k « ~ ~  1683 genannt, zu der er die Ein- trittskarten vertrieb, , 

Siehe Gg. Herzog, Verhandlungen der Deutschen ~ n t l l o l ~ ~ ~ ~ ~ ~ ~ ~  Ge- sellschaft Gießen, 1935. 

volhard' Jak'? Justus voll Liebig Leipdg 1909, ~ d ,  1, seile 58, 
'' Süadeutsme Apotli.-Zt!J. Bd. 78 (1938) Nr. 89 und n ~ i e  Vorträge d. Hauptvera (d. *- 

d' Pharmazie) in München'' (1938) Seite ggff. Die 1938 in den Akten der  and des- 
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regierung aufgefundenen Akten gingen im Krieg verloren, ließen sich aber aus Beständen 
des Unh.-Arch. Giefien rekonstruieren. 

10) Ritgen, Ferd. Aug. Maria Franz, Professor der Geburtshilfe und Chirurgie, Direktor der 
Entbindungsanstalt, Med.-Beamter beim Provinzialkommissar, geadelt 1839, gest. Gießen 1867. 

11) Univ.-Arch. Gießen, Visitation der Apotheken. 
12) Bischoff, Theod. Ldwg. Wilh., 1843 bzw. 1844 o. Professor der Anatomie und Physiologie, 

ging 1854 nach München, gest. ebda. 1882. 

K A R L H E I N Z  I D E L B E R G E R  

Die Orthopädische Klinik 

Wie an den meisten Universitäten, so war auch in Gießen die Orthopädie lange 
Zeit nicht als Lehrfach vertreten. Krüppelfürsorge und Behandlung der Körper- 
behinderten lagen ja früher vorwiegend in Händen gemeinnütziger, meist konfes- 
sioneller Institutionen. Die Bemühungen Bisalskis, eines der Vorkämpfer der Krüp- 
pelfürsorge, förderten auch die Behindertenfürsorge in Hessen. Im Anschluß an 
den 1. Deutschen Kongreß für Krüppelfürsorge (Berlin) 1910 wurde von dem da- 
maligen 1. Präsidenten der Landesversicherungsanstalt Hessen, Geheimrat Dr. 
Dietz, und dem Oberbürgermeister von Darmstadt, Dr. Mueller, im November 1910 
der Hessische Fürsorgeverein für  Krüppel gegründet, zu dessen Zielen auch die 
Errichtung einer Orthopädischen Klinik gehörte. 
Man hatte zunächst daran gedacht, die Klinik in Darmstadt - dem Sitz des Ver- 
eins - zu errichten. Der Wunsch, sie der Lehre und Forschung nutzbar zu machen, 
gab jedoch schließlich den Ausschlag. So kam die Iclinik nach Gießen. Die Bau- 
pläne waren schon 1914 ausgearbeitet worden. Auch die Finanzierung erschien 
gesichert, als der Weltkrieg und die Inflation 1923 alle guten Absichten zunichte 
machten. Im November 1928 wiederholte der Verein seine bereits 1919 und 1922 
gestellten Anträge an die Medizinische Fakultät auf Errichtung eines Lehrstuhls 
für Orthopädie. 
Die Finanzierung des Klinikbaues war zunächst recht problematisch. Es ist vor 
allem der Initiative und Zielstrebigkeit des damaligen Geschäftsführers des Ver- 
eins, Herrn Amtmann Gustav Lang (?) zu verdanken, wenn der Bau schließlich 
doch zustandekam. 
Am 1. 4. 1930 hatte Prof. Peter P i t z e n  , ein Schüler von Fritz Lange in München, 
als erster LehrStuhlinhaber seine Tätigkeit aufgenommen. Er genoß zunächst Gast- 
recht in der Chirurgischen Klinik. Die Stadt Gießen stellte für den Neubau der 
Orthopädischen Klinik 6 200 qm, der Hessische Staat 4 834 gm in Erbpacht auf 
dem Seltersberg zur Verfügung. Das städtische Hochbauamt übernahm außerdem 
die Ausarbeitung der Baupläne und die Durchführung des Baues. Die Pläne stam- 
men von Stadtbaurat Gravert, der auch die Bauleitung innehatte. Am 1. September 
1930 wurde der erste Spatenstich getan. Die Fertigstellung benötigte genau 400 
Tage. Dem Entwurf lag der Gedanke einer klaren Trennung von Betten- und Be- 
haIIdlungstrakt zugrunde. Mit Rüdrsicht auf die Gehbehinderten mußten alle Pa- 



tientenräume ohne Aufzug erreichbar sein Die Klinik wurde daher in  eine Bau- 
gruppe gegliedert, die aus dem Vorderbau mit den Behandlungsräumen, dem Mit- 
telbau als Turnsaal und dem Gartenbau mit den Krankenzimmern bestand. Das 
nach der Hauptseite abschüssige Gebäude erlaubte die Errichtung eines Unter- 
gesehosses mit den Wirtschaftsräumen und einer orthopädischen Werkstätte. Das 
Mittelgeschoß enthalt Poliklinik, Röntgenzimmer, Labor, Operationssaal, Gips- 
zimmer, Direktionsräume und Verwaltung, das Obergeschoß die Schwesternwoh- 
nungen, sowie einige Räume für die Arzte. 
Die Klinik wurde am 10, Oktober 1931 feierlich eingeweiht. Die be- 

liefen sich auf 332 522,75 RM, die Kosten pro Krankenbett auf 5 OoO RM - aL'ch 
zur damaligen Zeit ein außerordentlich niedriger Betrag. Die Klinik war bei der 
Eröffnung mit 70 Krankenbetten ausgestattet. 
Die Pflegekosten betrugen damals 4 RM pro Tag. 3 000 Patienten hatten die Poli- 
klinik im 1, Jahr ihres Bestehens aufgesucht. 676 Patienten mit 14 783 Pflegetagen 
waren stationär behandelt worden. Neben ihrer klinischen Arbeit hatten die vier 
an der Klinik tätigen Arzte zahlreiche Vorträge gehalten und 1 ~ r ü p p e l b e r a ~ ~ ~ g ~ -  
tage geleitet. Der günstige Aufschwung der Klinik hielt in den nächsten Jahren 
weiter an. Die politische Entwicklung machte aber auch vor den Türen der Klinik 
nicht Halt. Die damaligen verdienstvollen Leiter des Vereins wurden zum Rück- 
tritt gezwungen, das Haus der NSV unterstellt. Prof. Pitzen folgte 1939 einem Ruf 
der Universität Münster. Sein Nachfolger wurde Prof. Hans S t o r C k aus der 
Schule Go(2ht's in Berlin, Der Bombenangriff auf Gießen beschädigte a u A  die 
Orthopädische Klinik. Die Patienten wurden nach Gedem verlegt und dort behelfs- 
mäßig untergebracht. Nach ihrer Rüekverlegung nach Gießen 1945 nahm die 
Wenz der Poliklinik rasch wieder zu; die stationäre Belegung wurde auf S5 Betten 
gesteigert. 1951 erhielt die Klinik ein Schwimmbad, das in  erster Linie für die Be- 
handlung der Polio-Kranken gedacht war. Die Mittel wurden aus dem Fond "'. 

der Kinderlähmung zur Verfügung gestellt. 
Im Mai I953 wurde Prof. Karlheinz 1 d e 1 b e r g e r auf den Lehrstuhl für  Ofio- 
pädie Die Klinik wurde g ~ n d l i &  von außen und innen Opera- 
tiOnsräume~ Turnsaal, Röntgenabteilung und Labor wurden unter erheblichem 
Kapitalaufwand modernisiert. S&on längst ist die Klinik zu klein geworden VOf- 
merkungstermine Von 4 bis 6 Wo&en für stationäre Aufnahmen sind nahezu 

Au(2h die zunehmende Inanspm&nahme der Klinik durch die Bemfsge- 
nossensehaften Wiederherstellung der unfallverleizten ha t  zur Erhöhung der 
Bettenknappheit beigetragen. 1955 wurden rund 1000 Guta&ten erstellt. 
Die Beziehungen der Klinik zur Justus Liebig-Ho&s&ule waren von Anfang an 
sehr eng' Der Direktor der IUinik ist jeweils Lehntuhlinhaber, der oberarzt wlSSep 
sdia!tlicher Assistent der Hochschule. Auch an den Fortbildungskursen hat sieh die 
R1lnlk rege 

Die Hochschule hat ihrerseih die ~ l i ~ i k  ideell und Wirtschaft- Lieh tatkräftig unterstützt; man&e wissenschaftlichen Geräte konnten erst durch 
Ihre 

werden. Zahlreide wissenswtliche Arbeiten sind 
letzten Jahren in der IC1inik entstanden. 1954 der Direktor der ~ l i n l k  z" person'i&en Ordlliarius ernamt, 



Die Einrichtung der Beratungstage für Körperbehinderte ist in den letzten Jahren 
weiter ausgebaut worden. Nach Gründung des Landeswohlfahrtsverbandes wurde 
Prof. Idelberger Landesvertrauensarzt fiir Icörperbehinderte in Oberhessen. 
Der Aufschwung, den die Klinik in den vergangenen Jahren genommen hat, darf 
jedoch nicht darüber hinwegtäuschen, daß die Klinik ständig mit wirtschaftlichen 
Schwierigkeiten zu kämpfen hat. Jedermann weiß, daß sich kein Krankenhaus 
unter den heutigen Verhältnissen ohne erhebliche Zuschüsse erhalten kann. Wenn 
das Defizit im vergangenen Jahr nur knapp 3 % des Gesamtumsatzes betrug, so ist 
dies nicht zuletzt ein Verdienst der sparsamen Verwaltung, denn dem Hause stehen 
keinerlei regelmäßigen Zuschüsse zur Verfügung. 

C O N R A D  A R O L D  

Das Albert Jesionek-Krankenhaus (vormals Lupus-Heilstätte). 

Als Albert J e s i o n e k am 1. April 1905 als Leiter der Poliklinik für Hautkranke 
nach Gießen berufen wurde, mußte er sehr bald die Bedeutung der Hauttuber- 
kulose und die besondere Schwierigkeit ihrer Behandlung kennenlernen. 12-15 % 
seines poliklinischen Krankengutes waren Lupuskranke. Die Behandlung konnte 
nur in einer geeigneten Anstalt durchgeführt werden. Jesionek fand in dem da- 
maligen Leiter der Landesversicherungsanstalt Hessen, Herrn Geheimrat Dietz, 
Verständnis für die Notwendigkeit und den Umfang der zu ergreifenden Maß- 
nahmen. Am 19. Mai 1913 wurde die erste deutsche Lupusheilstätte in Gießen er- 
öffnet. Neben den lokalen Behandlungsmaßnahmen stand vor allem die Anwen- 
dung des Lichtes und Wassers, deren Heilkräfte vor allem durch Jesionek er- 
forscht wurden, im Vordergrund. Das erste klinisch-therapeutische Sonnenbad auf 
deutschem Boden erstand im Rahmen der Einrichtung. Schon wenige Jahre nach 
der Eröffnung erwies sich die Heilstätte, in die Kranke aus ganz DeutschIand zu- 
gewiesen wurden, als zu klein. Ein Neubau konnte am 27. Februar 1926 in Be- 
trieb genommen werden. Damit wurden die anfänglich zur Verfügung stehenden 
30 Betten auf 100 erhöht. 
Als weiterer Fortschritt in der Behandlung der Hauttuberkulose erwies sich die 
Einführung der ~~~~rb~~ch-H~rrmannsdorfer-Gerson-Diät. Hier wirkte sich die 
anfänglich großzügige Planung der Gesamtanlage insofern aus, als in einem großen 
Gartengelände das dafür notwendige Frischgemüse in ausreichender Menge ge- 
wonnen werden konnte. 
Nach dem Tode Albert Jesioneks übernahm sein früherer Oberarzt, Prof. Dr. 
W a h r  S c h u 1 t z e nach Bemfung auf den dermatologischen Lehrstuhl auch die 
Leitung der Lupusheilstätte. Es war verständlich, daß nach Bewährung der Je- 
sionek7schen Behandlungsprinzipien er die Heilstätte im Geiste seines Lehrers 
weiterführte. Durch ihn erfuhren zwei weitere Probleme konsequenten Ausbau: 
Die Beschäftigungs-, bzw. Arbeitstherapie und die Früherfassung des Lupus. Es 
ließ sich erkennen, daß nicht nur der Aufenthalt in freier Luft mit der dazuge- 



hörigen Belichtung der Haut allein, sondern die gleichzeitige durch Bewegung und 
Arbeit gesteigerte Durchblutung für die Abheilung förderlich war. Die großen 
Garten- und Sportplätze boten die erforderlichen Voraussetzungen. 
Durch den schmerzlosen und meist sehr chronischen Verlauf der Hauttuberkulose 
kamen die Kranken sowohl mit neuentstandenen Befunden wie mit Rückfällen viel 
zu spät zur Behandlung. In Anlehnung an die Lupusheilstätte erfolgte deshalb die 
karteimäßige Erfassung jedes Lupuskranken und in gleichzeitigen regelmäßigen . 
Besuchen der ~esundheitsämter die leichtere Oberwa&ung und bessere Früher- 
fassung. 
während des Krieges lief die Arbeit in der Heilstätte Zunähst unverändert weiter' 
bis am 6, und 11. Dezember 1944 durch die Bombenangriffe erheblicher Schaden 
entstand, Etwa ein Drittel des Mannerbaues wurde durch Volltreffer 
stört, Der Dachstuhl brannte völlig ab. Auf dem Schiffenberg und in dem 
Krupp'schen Verladewerk an der Bahnlinie nach Lich konnte eine Ausweichstation 
errichtet werden, 
Nach dem Kriege wurde im Zuge der Umbildung der früheren ~edizinischen Fa- 
kultät wie auch der Landesversicherungsanstalt Hessen die Leitung des *lbert 
Jesionek-Krankenhauses und der Heilstätte Seltersberg im Juni 1945 dem seither 
in der letzteren Anstalt tätigen Chefarzt C. A r  o 1 d übertragen. Der Eigentümer 
dieser Anstalten wollte damit die Leitung und die Verwaltung innerhalb seines 
aeuumzugestaltenden Verwaltungsapparates straffer und einheitlicher gestalten. 
Im Oktober 1945 wurde ein Schüler W. Schultzes, Herr Dr. med. F. eil I- , 
Dermatologe mitverantwortlich in die Leitung des Albert ~ e s i o n e k - ~ c r a n k e n h ~ ~ ~ ~ ~  
eingestellt. Er versieht auch den wieder neu ins Lehen gerufenen Posten des Lu- 
~usbeauftragten, dem die Naehhetreuung und Früherfassung durch Besuch bei den 
hessischen Gesundheitsämtern obliegt. 
Der Charakter des Iirankenhauses änderte Si& in den Jahren nach dem gfiege 
insofern mehr und mehr, als vor allem Icranke mit ~ ~ m p h k n o t e n t u b e r k ~ l o s e  auf- 
genommen werden mußten. Kranke mit derartigen Befunden wurden zwar schon 
in früheren Jahren aufgenommen, da es bei der Suche den ~ r ü h f o m ~ ~  
er'vies, am Anfang der Hauttuberkulose sehr haufig die ~ ~ m ~ h k n o t e n t u ~ ~ y  
kulose steht. Es war naheliegend, diese zu behandeln, um dadurch überhaupt dle 
E:tstehung des 

ZU vermeiden. &J gewann im Rahmen der arztlichen Tätig- 
keit die Operative Beseitigung der erkrankten Lymphlcnoten immer mehr an Be- 
deutung und 

Dam trat als neues Behandlungsprinzip in  der vergangenen 
l0 Jahren die Chemotherapie. Mit ihr wandelte sich die Häufigkeit, die ~ e h a n d -  

lungsform und die Prognose der Hauttuberkulose von Gmnd auf. während frU- 

her das *lbert Jesionek-~irankenhaus doch mehr eine sonderabteilung der H auE- 
'Iinik war. ist es heute viel eher eine spezielle Tuberkulose-Heilstätte, in der a" ch 
Zahlenmaßig dieHauttuberkulose in den Hintergrund tritt und zur Zeit die L Y ~ P ~ -  
knotentuberkulose das Bild beherrsiht. Es war deshalb das alte 

JesiOnek-Krankenhaus baulich umzugestalten. ~ü~ die notwendig g B w O ~ -  dene der einzelnen T ~ b e r k u l ~ ~ ~ f ~ ~ ~ ~ ~ ,  die operative ~ ~ h a n d l u n g ,  die 
Unterbringung der und die heute nun einmal notwendigen 
80 



Artliur Weber 
geb. 1879 

Robert Fcrilgeil 
1894-1955 

Riidolf Edler von Jasclilte 
gell. 1881 



1,iiftbilda~ifilahiiie des Klii~ikviertels aus dem Jahre 1956 



Grundlagen eines Tuberkulose-Heilverfahrens mußten bessere und neue Voraus- 
setzungen geschaffen werden. Dazu kam ein Anbau für die Entbindung tuber- 
kulöser Schwangerer, die in der Heilstätte Seltersberg ihr Heilverfahren durch- 
machen, sowie die Betreuung des Säuglings. 
Wenn sich aber auch manches seit den Zeiten Jesioneks gewandelt hat, unver- 
ändert bleiben seine Ansichten über die Behandlung des gesamten Menschen, auch 
bei Erkrankung nur eines Organs. Und dabei sind trotz allem sonstigen therapeu. 
tischen Fortschritt die schon von Jesionek erkannten alten Zauberkräfte des Lich- 
tes, der Luft und des Wassers nicht zu entbehren. 

C O N R A D  A R O L D  

Die Heilstätte Seltersberg 

Die Behandlung der Tuberkulose der oberen Luftwege vollzog sich in friiheren 
Jahren vorherrschend in der Sprechstunde des Hals,-Nasen-Ohrenarztes, bzw. in 
der Poliklinik einer Ohrenklinik. Es ist verständlich, daß dies gerade bei der weit- 
aus häufigsten und gefährlichsten Form, der Kehlkopftuberkulose, nur unge- 
nügend sein konnte. Dazu kam, daß die meist begleitende Lungentuberkulose in 
den Händen des Lungenarztes oder des Internisten lag. Unter diesen Eindrücken 
vwsuchte der frühere Direktor der Hals-Nasen-Ohrenklinik, Prof. C. V. E i C k e n 7 

innerhalb einer von ihm gewünschten Infektionsbaracke für infektiöse Kranke aus 
dem Fachgebiet der Hals-Nasen-Ohrenheilkunde eine gesonderte Abteilung für  
Tuberkulose- ranke zu schaffen. Während des ersten Weltkrieges und vor allem 
in den Wirren der Nachkriegszeit war dieser Plan zunächst nicht zu verwirklichen. 
Nach seiner Berufung nach Berlin griff sein Nachfolger, Prof. A. B r ü g & e m a n n 7 

ebenfalls unter dem Eindru& der bedauernswerten Situation kehlkopftuberku- 
löser Kranker diesen Plan auf, Er  fand schließlich bei dem damaligen Präsidenten 
der Landesversicherungsanstalt Hessen und des Hessischen  and des verband es zur 
Bekämpfung der Tuberkulose, Herrn Dr. med. h. C. Neurnann, Verständnis für 
Seine Wünsche. Die Errichtung einer Heilstätte für  Tuberkulose der oberen Luft- 
wege wurde beschlossen. Die Grundsteinlegung erfolgte am 18. Juli 1928. Am 
5. April 1930 konnte die feierliche Eröffnung erfolgen. Die Heilstätte Seltersberg 

die einzige Anstalt dieser Art in Deutschland. Sie umfaßte 80 Betten für Tuber- 
kulose-~ranke und 15 Betten für  infektiöse, jedoch nichttuberkulöse Hals-Nasen- 
Ohrenkranke. Gebäude und Einrichtungen boten alle Voraussetzungen für die 
A1kemeinbehandlung der Tuberkulose wie auch für alle damals in Frage kam- 
menden lokalen Methoden, Für die ordnungsgemäße Behandlung der gleichzei- 
tigen Lungentuberkulose stand dem Leiter der Heilstätte, der auch gleichzeitig 
Direktor der Universitäts-Ohrenlrlinilr war, ein erfahrener Lungenfacharzt als 
Oberarzt mitverantwortlich zur Seite. 
Nach U b e r ~ i n d u n ~  einer Reihe von Anfangsschwiengkeiten nahm die Bedeutung 
Und das Ansehen der Heilstätte immer mehr zu. Die Einweisung von Kranken aus 
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allen Teilen Deutschlands und aus dem Ausland stieg von Jahr zu Jahr. Von 1936 
ab war die Heilstätte nur noch zu ein Drittel von hessischen Patienten, der Rest 
von außerhessischen belegt. Schließlich erwiesen sich die anfänglich vorgesehenen 
80 Betten als zu wenig. Sie mußten auf 100 erhöht werden. 

Bei Beginn des zweiten Weltkrieges mußte die Heilstätte in wenigen Tagen von 
sämtlichen Tuberkulose-Kranken geräumt werden, da sie Reserve-Lazarett wurde. 
Aber bereits am 1. November 1939 wurde sie wieder dem zivilen Betrieb über- 
lassen. Die Arbeit in der Heilstätte blieb zunächst unter Ausnützung jedes nur 
denkbaren Platzes für die Unterbringung von Kranken ungestört, bis sie jedoch 
durch den Bombenangriff am 11. Dezember 1944 für die Krankenbehandlung un- 
brauchbar wurde. Die noch im Hause befindlichen Patienten' wurden in die Heil- 
stätte Waldhof-Elgershausen verlegt, wo durch das verständnisvolle Entgegen- 
kommen des dortigen Chefarztes eine eigene Abteilung eingerichtet werden konnte. 
Für die dringendsten Fälle war damit Aufnahme und Behandlungsmöglichkeit 
gegeben. 

Nach Kriegsende konnten nach Beseitigung der gröbsten Kriegsschäden vom Juli 
1945 ab wieder in ständig wachsender Zahl Kranke aufgenommen werden. Die 
Leitung der Heilstätte wurde nach Ausscheiden des früheren Direktors infolge 
Kriegsgefangenschaft bzw. anschließender Emeritierung dem seither als Oberarzt 
bzw. als Chefarzt tätigen Prof. Dr. C. A r o 1 d übertragen. 

Die besondere Situation der Nachkriegszeit machte eine erhöhte Aufnahmemög- 
lichkeit für Tuberkulose-Kranke erforderlich. Durch Aufgabe der früheren Ab- 
teilung für nichttuberkulöse Ohrenkranke und weiteres Heranziehen früherer 
Diensträume zur Krankenaufnahme ließ sich die Bettenzahl auf 150 erhöhen. 

Wenn auch durch die Zentraleinweisungsstelle der ~andesversicherungsan~talt 
Hessen Patienten mit Tuberkulose der oberen Luftwege bevorzugt eingewiesen 
wurden, so war es doch nicht möglich, die Heilstätte nur mit derartigen Kranken 
zu füllen. Die Mehrzahl der Kranken litt an Lungentuberkulose. Dazu kam, daß 
sich durch die bald nach dem Krieg sich entwickelnde Chemotherapie der Tuber- 
kulose die eindrucksvollsten Ergebnisse an der Schleimhaut zeigten. Die grund- 
sätzliche Änderung in der Behandlung der Tuberkulose brachte nicht nur eine 
wesentliche Erleichterung in der ärztlichen Betreuung der tuberkulösen Schleim- 
hautveränderungen, so daß frühere Verfahren hinfällig wurden, sondern auch 
einen erheblichen Rückgang dieser Organtuberkulose überhaupt. Immerhin sind 
auch dieser neuen Behandlung Grenzen gesetzt, so daß immer wieder auf die alte 
Erfahrung der Heilstätte Seltersberg zurückgegriffen werden muß. Zur Zeit sind 
etwa 20 P& unserer Patienten solche mit Tuberkulose der oberen Luftwege. 

Im Laufe der Nachkriegsjahre wurde als neue Erfahrung die Beteiligung der Bron- 
chialschleimhaut im Tuberkuloseablauf erkannt. Durch die besonderen personellen 
und einrichtungsmäßigen Voraussetzungen ergab es sich, daß den bronchologischen 
Untersuchungen besondere Aufmerksamkeit geschenkt wurde. Dies führte vor 
allem auch zu einer engeren Zusammenarbeit mit den Kliniken und hessischen 
Heilstätten. 



Die Gunst der Lage der Heilstätte Seltersberg im Rahmen der gesamten Gießener 
Kliniken war auch AnIaß, daß Heilverfahren für gravide tuberkulöse Frauen in 
der Heilstätte Seltersberg seit etwa 2 Jahren gehäuft durchgeführt wurden. Es ist 
hier in enger Zusammenarbeit mit der Frauenklinik sowohl die Entbindung wie 
auch die Durchführung der notwendigen Behandlung der Tuberkulose so gut wie 
möglich garantiert. 
So wird die Heilstätte Seltersberg trotz mancher grundlegender Anderung, die sich 
während der letzten Jahre im Erscheinungsbild der Tuberkulose-Krankheit zeigte, 
nicht zuletzt auch hinsichtlich der Ausbildung von Studenten und Fortbildung von 
Ärzten, ihre besondere Bedeutung behalten. 

B E R T H O L D  K E M K E S  

Die Lehranstalt für medizinisch-technische Assistentinnen 

Die Lehranstalt für med.-techn. Assistentinnen in Gießen wurde im Jahre 1929 
auf Beschlufl der Medizinischen Fakultät gegründet und Prof. Dr. med. F. H i 1 - 
d e b r a n d t , Direktor des Pharmakologischen Institutes der Universität, unter- 
stellt. 
Sie hat die Aufgabe, med.-techn. Assistentinnen auszubilden, die damals nach 
einem dreisemestrigen Lehrgang die Abschlußprüfung vor dem Vertreter des 
Regiening~~räsidenten in Darmstadt ablegten. Die Ausbildung umfaßte die fd- 
genden Fächer: Anatomie, Histologie, organische und anorganische Chemie, Phy- 
siologie, klinische Chemie und Hämatologie, Bakteriologie und Serologie, dlge- 
meine Hygiene, Physik, Photographie einschließlich Mikrophotographie sowie 
Zeichnen. Nach Ablauf des ersten Semesters hatte sich die Schülerin zu entscheiden, 
ob sie die Labor- oder Röntgenausbildung einschlagen wollte. Für eine Sparte 
waren drei Semester, für b&de Richtungen fünf Semester Ausbildungszeit erfor- 
derlich. Nach bestandener Abschlußpfifung wurde ein vorläufiges Zeugnis aus- 
gestellt, nach weiterer halbjähriger praktischer Tätigkeit die endgültige Anerken- 
nung erteilt. Durchschnittlich nahmen an einem Lehrgang 30 bis 50 SChüIerinnen 
teil. Während des ICrieges wurde die kombinierte Ausbildung der Labor- und 
Röntgenassistentin *schaffen: In viersemestriger Ausbildung konnte sich die 
Schulerin die staatliche Anerkennung für bei& ~usbildungszweige erwerben. Hin- 
zugekommen waren die Fächer Berufs- und ~erwaltungskunde sowie technisches 

Der Nachweis einer halbjähngen ~raktischen Tätigkeit nach der Ab- 
Schluß~rüfung war nicht mehr erforderlich. 
Ferner entstand vorübergehend die ~usbildun~smöglirhkeit einer med.-teehn. Ge- 
hilfin, welche die Lehranstalt bereits nach zweisemestnger Ausbildung mit Ab- 
Schluß~rüfung verlassen konnte. Mit Kriegsende muflte die Lehranstalt infolge 
weitgehender Zerstörung von I<liniken und Instituten schließen und konnte erst 

Gründung der Akademie für Medizinische Forschung und Fortbildung jm 
Jahre 1950 wiedel.erÖffnen. Seitdem untersteht sie Herrn Prof. Dr. med. B. e m - 



k e.s, Direktor des Hygiene-Institutes der JUS~US Liebig-Hochschule. Die kombi- 
nierte ~ ~ ~ b i f d ~ ~ g  wurde gemäS der Ersten und Zweiten Verordnung über die 
Ben<fstätigkeit und die Ausbildung med.-teb. Gehilfinnen und med.-techn. Assi- 
stentinnen vom 17. 2. 1940 beibehalten, während das Gehilfinnenexamen, ebenso 
wie., anderen hessischen Lehranstalten, nicht mehr abgelegt werden kann. Die 
Zahl der Sehülerinnen beträgt zur Zeit pro Lehrgang etwa 45. Es laufen stets zwei 
.Lehrgänge parallel. Der Lehrbetrieb wird von Dozenten und Assistenten der Me- 
dizinischen Akademie wahrgenommen. Augenblicklich besitzt die Lehranstalt zwei 
hauptamtlidi angestellte med.-techn. Lehrassistentinnen. 

H U G O  SPATZ 

Das Max-Planck-Institut für Hirnforschung 

Das heutige Max-Planck-Institut für Hirnforshung ist aus einem auBerordent- 
lieh großzügig angelegten Institut der Kaiser-Wilhelm-Gesellschaft in Berlin her- 
vorgegangen. Dieses ,,Zentra1institutu ist 1931 durch Oskar Vogt (seit 1937 Direk- 
tor des Hirnforschungsinstitutes in Neustadt im Schwarzwald) ins Leben $Fnifen 
worden. Das in Buch, im heutigen Ostsektor Berlins, gelegene Gebäude hat im 
Krieg einen Bombenwurf wie durch ein Wunder überstanden; es dient auch heute 
noch Zwecken der Wissenschaft, aber nicht mehr der Hirnforsch~ng. Von den 
ehemaligen 8 Abteilungen, zur Zeit des Direktors Hugo S p a t z (von bis 

845), sind 2 (eines für Phy~ika l i~&~ Chemie und ein anderes für ~ l l g e m ~ ~ ~ ~  
bei Kriegsende verlorengegangen, Die anderen Abteilungen verfielen 

der Zersplitterung. 

Die einst von Ne TimofMf-Ressovsky geleitete Genetis&e Abteilung blieb a m  längsten in B "  ch; 
hye befindet sich Sein Nachfolger an einem Mal-Plan&-lnstitul im Westen Berlins' Ab- 
te?! für Tumorfor~rh~ng und erperimentelle Pathologie kam na& Ruin, als ihr Leiter 

ein Ordinariat für Neuro&irurgie erhielt. Die ~ ~ ~ ~ ~ ~ h ~ s i o l o g i ~ & e  Abteilung ( A+ 
Xornmuller) fand in Göttingen Unterkunft, und die Abteilung fiir glinis&e psydiatrie Und 
Xonaütutionsforshung (B. Patzig) in ~ ~ ~ b ~ ~ ~ ,  . - 

zwei Abteilungen gelang es, sich wieder zu vereinigen und zwar endg ültig in 
G:eßen* Dies waren die Neuroanatomische und die ~ e u r o ~ a t h o l o g i s ~ ~  bteilung. 

desSen stehen unter der Leitung von H. S p a t z  und J.  allerv vor^^^^ 
Narhfolger 1- 1. 1957 Wilh. K r ü  C k e (vorher a. 0. hofessor in Frankfurt aln 
Main' ist' Nur von diesen beiden Abteilungen soll die Rede sein. 

dieser &teilungen erfolgte - uberwindung 
SchiCksale in der Nauriegszeit und na& dem S&eitern des urs~rUng- 

lirhen Planes 
finden - an die N e ~ r ~ p h ~ s i o l ~ ~ i ~ & ~  Abteilung in Göttingen Ans*1uß ZU 

Ende lg46 in der alten Nassauis&en Stadt ~i l lenburg.  dicht bei den R 
des Schlosse~ Wilhelms von Oranien, wo ~ ~ l l ~ ~ ~ ~ ~ d e n  währen d des gde- 

ges Auswei*te~le eingen&tet hatte. äußerst lcritischer finanzieller Lage 
kam Anfang lg4' durch die Hessnhe Lan&sregiening, die einen Ober- 
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brückungskredit gewährte. Anfang 1948 erfolgte die Aufnahme in die neu ge- 
gründete Max-Planck-Gesellschaft. Doch blieben die Arbeitsbedingungen in Dillen- 
burg provisorisch. Nachdem zuerst an eine Ubersiedlung nach Frankfurt und 
dann nach Marburg gedacht worden war, wo Räume in einem Universitäts-Institut 
in Aussicht gestellt wurden, fiel die Entscheidung des Hessischen I<ultusministe- 
riums für Gießen. Die Zustände in unserer durch den Krieg so schwer heimge- 
suchten Stadt und in den Gebäuden der Hochschule waren damals deprimierend. 
Eine Ubersiedlung war zunächst gar nicht möglich, da die in Betracht kommenden 
Räume des ersten Stockwerkes des früheren Physiologischen Institutes in der 
Friedrichstraße 24 durch Icriegsschäden schwer gelitten hatten. Die Wiederher- 
stellung der Räume erforderte infolge der Schwierigkeiten in der Epoche der 
Währungsreform trotz des Einsatzes des Staatsbauamtes längere Zeit. Erst Ende 
1949 erfolgte der Umzug nach Gießen und am 7. 3. 1950 fand unter Beteiligung 
der Vertreter aller zuständiger Stellen die Einweihungsfeier statt. 

H. Spatz eröffnete diese Feier mit der Frage: ,,Ist es berechtigt, wenn in einer Stadt wie Gießen, 
deren Altstadt durch den Krieg in Trümmer fiel, die auch heute noch aus zahllosen Wunden 
blutet, die so besonders schwere Einbußen an Wohnraum lind so empfindliche Schäden an 
ihren Kranlrenanstalten erlitten hat, - Räume für Hirnforschung, d. i. für fast rein theoretische 
Forschung, ausgebaut werden?" Die Frage wurde mit dem Hinweis darauf bejaht, daß Grund- 
lagen-Forschung zu den Aktivposten gehört, die uns in Deutschland noch verblieben sind und 
die es unter allen Umständen zu erhalten gilt. 

Wenn ursprünglich gegenüber der Wahl Gießens Bedenken bestanden hatten, so 
zeigte sich bald, daß sie nicht berechtigt waren. Die hilfsbereite und herzliche 
Aufnahme durch die Kollegen der damals eben sanktionierten ~kademie  für Me- 
dizinische Forschung und Fortbildung, unter ihrem Dekan Wagenseil, gab den 
Flüchtlingen wieder neuen Mut. Die Möglichkeit der Teilnahme am Wiederauf- 
bau des Hochschullebens, nicht zuletzt an den Arbeiten der ärztlichen Fortbildungs- 
kurse, stellten neue befriedigende Aufgaben. Die Zusammenarbeit nicht nur mit 
den Instituten und Kliniken der Akademie, sondern auch mit Instituten anderer 
Fakultäten der Justus Liebig-Hochschule, so besonders mit Veterinärmedizinischen 
Instituten, eröffneten manche Chancen, wie sie in Berlin infoIge der räumlichen 
Entfernungen nicht bestanden hatten. Man erfuhr, daß die Atmosphäre einer 
kleinen Stadt mit einer alten akademischen Tradition für die Versenkung in die 
F0r~chertäti~kei.t besondere Vorteile bringt, wie dies schon Justus Liebig in Er- 
innerung an seine Gießener Zeit in so schönen Worten anerkannt hat. Später kam 
die Zusammenarbeit mit den Behring-Werken im benachbarten Marburg und mit 
dem Edinger-Institut in Frankfurt hinzu, deren Vergleichend-morphologische Ab- 
teilung zur Zeit ehrenamtlich von Spatz geleitet wird. Ludwig Edinger war Assi- 
stent an der Medizinischen Klinik in GieBen und wurde daselbst 1881 Privat- 
dozent. 

Eine Schwierigkeit besteht augenblicklich in der Unzulänglichkeit der im Instituts- 
9ebäude in der Friedrichstraße zur Verfügung stehenden Räume, die der ständig 
zunehmenden Zahl der Mitarbeiter nicht entspricht. So konnten z. B. auch die 
großen Sammlungen, die als ständiges Arbeitsmittel der morphologis&en For- 



sebuog unentbehdi& sind, bisher nur behelfsmäßig aufgestellt werden. All dem 
soll abgehoüen werden dur& das weitschauende Angebot der Hessischen Landes- 
;egierung an die ~ ~ ~ . p l ~ ~ & - G e s e l l ~ r h a f t ,  auf Kosten der Landesregierung einen 
Institutsneubau für Zwed<e der Hirnforschung in Gießen zu erstellen. Als Bau- 
gelände ist ein Terrain am nahe gelegenen Aulweg bestimmt. Das Projekt einer 
eigenen Neurophysiologischen Abteilung muBte vorerst zurüdgestellt werdell. 
ln kurzen w o r t a  sei der Aufgabenbereich angedeutet: Die neuropathologische For- 
schung, die in Deutschland eine auch im Ausland anerkannte Tradition besitzt und 
relehe die Möglichkeit hat, sich unmittelbar der Medizin nutzbar zu machen 
(z. B, bei dei Kontrolle der Diagnosenstellung), erhielt in  der letzten Zeit einen 
weiteren Auftrieb, weil sich die Erkenntnis immer mehr durchsetzt, daß das Ge- 
hirn als ,,Zentralorgana fast bei allen Erkrankungen eine Rolle spielt durch Stö- 
rungkn neurovegetativer Regulationen. Die Vielfalt der speziellen Gehirnltrank- 
heiten, deren Zahl immer noch wächst, die Besonderheiten der Pathoklise einzel- 
ner Hingebiete und die Notwendigkeit der Anwendung zahlreicher sonst nicht 
üblicher Methoden machen ein ,,Spezialinstitut" auf diesem Gebiet unentbehrlich, 
das in enger Zusammenarbeit mit den neurologischen und pathologischen Hoch- 
schul-Instituten stehen soll. Besonderer Wert wird auf die Anwendung histo- 
&mischer und physikalisch-chemischer Methoden gelegt. 
Die neuroanatomische Forschung gilt mehr allgemein-biologischen Problemen* 
Die Wissenschaft von dem so überaus komplizierten Bau des menschlichen 

(der m ~ c h e n  abschrecken mag) ist keineswegs ein Ge- 

h ~ %  sondern im Gegenteil, es besteht hier ein ständiger Wandel, der nicht zuletzt 
mit der Einfühmg neuer Methoden zusammenhängt. Zu den Aufgaben gehört 

die Erforschung der Zunehmenden Differenzierung des Gehirns bei der 
in der Wirbeltierreihe mit besonderer Berüdsichtigung der Säuger 

und unter,diesen der Primaten. Auf diesem Gebiet sind drei Zoologen als ständige 
Mitarbeiter tätig. Dazu kommen endlich die deneit vema&lgssigten Probleme 
der Entwicklung des Gehirns beim mens&lichen ~ ~ b ~ ~ ~ ,  besonders der merk- 
würdigen, gesetzmäßigen zeitlichen Aufeinanderfolge der Reifung einzelner H i y  

mit dem der Aufdeckung eines Gmndplanes mit ~ ~ ~ ~ g ~ ~ h m e  auf die 
Funktionen, 

ist wohl nirgends so ~nentbehrli& wie in der HiniforSChung. aber 
mehr denn je kommt es heute auf die Synthese mit der Physiologie an. Die ver* 
g'ei%d-mor~hologisrhe Hirnforschung und die Neuroembryologie sind in den 
Anfangen skrkengeblieben. Sie werden in Deuts&land z. Z. nur  an  ganz wenigen 
Stellen betrieben. 

Hirnfors&ung ist jung, In den USA wird augenbliaficb mit 
Qaatlidier Förderung in ungeahnte, Weise intensiviert, ist nicht daran 

daB in Zukunft die Erkenntnis von der universalen ~ e d e u t u ~ g  der 
Fforsdiung des nmenssehliicbeen Spezialorganes" und von den neUen Wegen7 

ehlt öffnen, über alle Lander verbreiten wird. An jungem ~ a c h w u d ~  f, 
es bei gewiß nicht. Alle Umst$nde sprechen dafür, daß der zulcÜnf tlgen 
Entf'tung.der fiforschung in Gießen eine gute Prognose stellen ist* 
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R U D O L F  T H A U E R  

Das William G. Kerckhoff-Institut Bad Nauheim 

Am 16. September 1929 wurde von Frau Louise E. Kerckhoff aus Los Angeles, 
der Witwe des Deutsch-Amerikaners William G. Kerckhoff, die ,,William G. Kerck- 
hoff-Stiftung, Institut für wissenschaftliche Forschung und Fortbildung zu Bad 
Nauheim" in Anwesenheit von Vertretern des Hessischen Staates und der Stadt 
Bad Nauheim errichtet. Die Erträgnisse der Stiftung sollten dazu dienen, durch 
Gewährung von Stipendien die allgemeine wissenschaftliche Forschung und Fort- 
bildung, durch Errichtung eines Institutes die Erforschung und Bekämpfung der 
Herzkrankheiten zu fördern. 

Der Mann, dessen Gedächtnis Frau Kerckhoff mit dieser Stiftung ehren wollte, war der Sohn 
eines im Jahre 1848 aus Lingen in Hannover nach Amerika ausgewanderten Deutschen, George 
Iierckhoff's, der sich Anfang der fünfziger Jahre in Terre Haute im Staate Indiana niederge- 
lassen hatte. Hier wurde William G. Kerckhoff arn 30. März 1856 geboren, hier verlebte er 
seine ersten Kinderjahre. Nach einer Gymnasial-Aiisbildung in des Vaters Heimatstadt Lingen 
kehrte er nach den Staaten zurück, um bald darauf mit seiner Familie nach Los Angeles über- 
zusiedeln, dem er  Zeit seines Lebens treu blieb und in dem er sich in  wenigen Jahrzehnten zu 
einem der erfolgreichsten Unternehmer Kaliforniens emporarbeitete. Die Errichtung einer 
H~lzgroßhandlun~, der Ausbau des Hafens San Pedro, der Bau des ersten mit Öl gefeuerten 
amerikanischen Dampfers Pasadena, die Gründung einer Eis- und Kühlraumlager-Gesellschaft, 
der Bau eines großen Wasserkraftwerkes am San Gabriel River und einer Uberland-Kraft- 
leitung nach Los Angeles, die Errichtung des Kern River-Werkes, des Big Creek-Kraftwerkes, 
des San Joaquin Licht- und Kraftwerkes, des Kerckhoff-Werkes am San Joaquin River, der 
Southern California and Midway Gas.Gesellschaft, der Bau einer Uberland-Gasleitung nach Los 
Angeles und die Entwicklung neuer Kultivierungs- und Besiedlungsmethoden waren die wich- 
tigsten Etappen seines erfolgreichen Lebens. 

Im Herbst 1928 reifte in William G. Kerckhoff, der mehrere Sommer als Patient 
Prof. Franz M. G r o e d e 1 s in Bad Nauheim verbracht hatte, der Plan zur Er- 
richtung der Kerckhoff-Stiftung. Am 22. Februar 1929 jedoch erlag er einer aku- 
ten Krankheit, und es blieb seiner Witwe, Frau Louise Kerckhoff, überlassen, den 
Plan in die Tat umzusetzen. Sie forderte Prof. Groedel, den Leiter des bekanntesten 
Nauheimer Sanatoriums und Pionier auf dem Gebiete der Röntgenologie und 
Elektrokardiographie, auf, Bau und Leitung des Institutes zu übernehmen, das 
nicht zuletzt dank des Eintretens der Gießener Medizinischen Fakultät in Bad 
Nauheim errichtet wurde, nachdem vorher Frankfurt als Sitz des Institutes dis- 
kutiert worden war. 
Am 17. Oktober 1931 wurde das Kerckhoff-Institut in Gegenwart von Frau Louise 
I<erckh~ff, die auch in der Folgezeit Nauheim und Gießen noch mehrfach besuchte, 
feierlich eröffnet. Sein ursprünglicher Charakter war bestimmt durch die primär 
klinische Einstellung I."ranz Groedelys, des ersten Direktors des Instituts (1931- 
l951; gestorben 1951 in New York): Im Vordergrund der Aufgaben sollten die 
Diagnostik der Herzkrankheiten und ihre wissenschaftliche Unterbauung und die 
Erforschung der theoretischen Grundlagen der Therapie stehen, wobei, mit Rück- 
sicht auf die besonderen therapeutischen Aufgaben und Möglichkeiten Bad Nau- 



heinls, der Balneologie und Klimatotherapie ein breiter Raum gewährt werden sollte. 
Für diese ursprüngliche Planung legen noch heute die Namen der vier bei Errieh- 
tung des Institutes geschaffenen Abteilungen Zeugnis ab: 
1. Die Untersuchungsabteilung (Leiter: W. L U e g , 1932-1935, gest. 1954) ; Auf- 
gabe: Physikalische Diagnostik der Zirkidationskrankheiten; 
2. Die Abteilung für Physikotherapie und Physikodiagnostik, mit je einer Unter- 
abteilung für 
a) experimentelle Balneologie (Leiter: R. W a C h t e r , 1931-1939) ; Aufgabe: Er- 
forschung der Bäderwirkung auf Herz und Kreislauf; 
b) experimentelle Röntgenologie (Leiter: H. L o s s e n 1931-1938; H. K e r b e r  , 
1938-1939) ; Aufgabe: Erforschung der wissenschaftlichen Grundlagen der Rönt- 
gendiagnostik; 
C) Bioklimatologie (Leiter: H. I s r a e 1 , 1933-1936) ; Aufgabe: Messung der kli- 
matischen Faktoren und deren Wirkung auf den Organismus; 
3. Die Abteilung für experimentelle Pathologie und Therapie bzw. ~hysiologisde 
Abteilung (Leiter: E. Ko C h , 1930-1939; von 1939-1945 Ordinarius für  P ~ Y -  
siologie in Gießen, gest. 1955; H. S c h a e f e r , 1940-1951 ; von 1949-1951 
gleichzeitig Ordinarius für Physiologie in Gießen; seit 1951 Ordinarius für  Phy- 
siologie in Heidelberg; R. T h a u e F, ab 1951; glei&zeitig Ordinarius fü r  physiolo- 
gie in Gießen) ; Aufgabe: Erforschung der Entstehung und des Verlaufs der Icrank- 
h~its~rozesse und der Wirkung der Medikamente; 
4. Die statistische Abteilung (Leiter: S. K 0 ll e r , 1931-1940; M. P. G e P P 
ab 1940) ; Aufgabe: statistische Bearbeitung klinischer und experimenteller Kreis 
laufproblerne. 
Die beiden ersten Abteilungen haben das Jahr 1939 nicht überlebt. Die 
dafür sind nicht nur in der Auswanderung Professor G F o e d e 1 ' s nah 
(1933) und der allgemeinen Entwirklung der d ~ i f l i g e r  Jahre, sondern auch dann 
Zu suihen, da8 dem Institut eine der wesentlichsten Möglichkeiten genommen 
wurde: die, herzkranke Menschen zu untersu&en, die der Stifterin nicht nur von 
den Landesversichenuigsanstalten, sondern au& von der Stadt Bad Nauheim 
gesagt worden War und auf der nicht nur die Planung, auch die laufende 
Finyienrng des Institutes aufgebaut war, Die Folge dieser ~ e s d u i e i d ~ ~ g  der 

in Zusammenhang mit dem Wechsel in der eigentlich 
Sehaftlidien Leitung von F. Groedel auf E. K ~ & ,  war eine immer stärker he'vo' 
tretende Konzentriening auf die e~perimente~-physiologis~he und biostatistisfhe 
Forschung, daß innerhalb zweier Jahrzehnte das Gesicht des Institutes eine "Yge erfuhr: AUS einem ~linisch-diagnostis&en wurde ein rein theo- 
retlsihes Institut, das mit seiner p h ~ s i ~ l ~ ~ i ~ & ~ ~  und ~b te i lung  sich 
kaum mehr 'On universitätsinstituten 
An dieser sei besonders geda&t Prof. iur. 0. Egers, der entspre&end den 
Satmgen 'On lg31 bis zu seinem Tod im Jahre 1949 stellvertretender Voflitzen- 
der des 

war und als sol&er na& 1933 die Geschirl<e der stiftung 
und damit auch des Instituts im ~ e s e n t l i * ~ ~  leitete, Vorsitzender blieb n a& wie 
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vor Prof. Groedel bis zu seinem im Jahre 1951 in USA erfolgten Tod; seine Asche 
wurde auf seinen Wunsch im Bad Nauheimer Friedhof beigesetzt. 

Nach dem zweiten Weltkrieg ist das Institut durch Wegfall praktisch aller lau- 
fender Mittel aus dem Stiftungsvermögen in eine äußerst bedrängte Situation 
geraten, und es ist zweifellos dem unermüdlichen Eifer des damaligen stellver- 
tretenden Direktors H. Schaefer und des stellvertretenden Vorsitzenden des Kura- 
toriums, Prof. 0. Eger zu verdanken, daß es seine Pforten nicht schließen mußte. 
Endgültige Sicherung aber wurde erst erreicht, als am 10. Dezember 1951 das 
Kerdthoff-Institut in die Max-Planck-Gesellschaft zur Förderung der Wissen- 
schaften aufgenommen und sein neuer Direktor, R. Thauer, Ordinarius für Phy- 
siologie in Gießen, wissenschaftliches Mitglied dieser Gesellschaft wurde. 

Dank der tatkräftigen Förderung durch diese Gesellschaft und die hessische Lan- 
desregierung konnte im Frühjahr 1955 der alte Plan Groedel's einer Synthese 
zwischen theoretischer und klinischer Medizin - wenn auch in veränderter Form - 
verwirklicht werden: Das Kerckhoff-Institut erhielt am 1. 4. 1955 zu der physiolo- 
gischen und statistischen eine kardiologische Abteilung, die im Hause des ehe- 
maligen Balneologischen Universitäts-Instituts (Medizinisches Institut) unterge- 
bracht und als deren Leiter Prof. R. ICn e b  e l  aus Münster berufen wurde. In 
Verbindung damit wurde am 1. 3. 1956 eine klinische Abteilung, die ,,Kerckhoff- 
Klinik" des hessischen Staatsbades, eröffnet, womit erstmalig in Deutschland die 
Voraussetzung für eine enge Zusammenarbeit zwischen Physiologie, klinischer 
Physiologie und Klinik geschaffen wurde. 

Durch die Personalunion des Direktors des Kerckhoff-Institutes in Bad Nauheim 
und des Physiologischen Institutes in Gießen ist darüber hinaus die Möglichkeit 
einer fruchtbaren Wechselwirkung zwischen den Gießener Hochschulinstituten und 
den Nauheimer Forschungsstätten gegeben. 

E D I T H  H E I S C H K E L - A R T E L T  

Die Medizingeschichte 

Während in der zweiten Hälfte des 19. Jahrhunderts die Medizingeschichte fast 
drei Jahrzehnte lang regelmäßig mit Vorlesungen vertreten war, ruhte sie, nach- 
dem der klinische Assistent Georg S t i c k e r  (geb. 1860), der spätere Würzburger 
Ordinarius und jetzige Nestor der Medizingeschichte, 1895/96 und 1897 Philo- 
sophie und Geschichte der Heilkunde angekündigt hatte, für 23 Jahre völlig. Im 
SS 1920 begann der Internist Georg H o n i g m a n n (1863-1930) zunächst mit 
einer Vorlesung über die Entwicklung der modernen Medizin. Honigmann hatte 
sich die Erlaubnis dazu ausdrücklich erbeten, als er im Jahre 1919 sich seine 
Venia für Innere Medizin, die während seiner Tätigkeit in Wiesbaden seit 1893 
geruht hatte, wieder erteilen ließ. Anfangs rangierten Honigmanns historische 



yorlesungen - die Medizin von den Anfängen bis in die neueste Zeit, Geschichte 
der großen Volkskrankheiten, große Anatomen und Physiologen, Lektüre medi- 
zinischer Rlassiker, Grundlagen medizinischer Erkenntnis - im Vorlesungsver- 
z e i b i s  unter ,,Innere Medizin", dann wurde eine eigene Rubrik ,,Enzyklo- 
pädie und Geschichte der Medizin'' eingeführt. Im Wintersemester las Honigmann 
außerdem noch eine Einführung in die Medizin. Nicht nur  mit diesen vielseitigen 
medizinhistorischen Vorlesungen Honigmanns und seinen Veröffentlichungen - 
U. a. Kulturgeschichte und Medizin (1920), Das Wesen der Heilkunde (1924), Ge- 
schichtliche Entwicklung der Medizin (1925) - wurde es motiviert, da8 er  1923 
einen besonderen Lphrauftrag für Geschichte der Medizin erhielt und 1924 zum 
außeretatmäfiigen Professor ernannt wurde, sondern auch mit dem vergleichen- 
den Hinweis auf andere deutsche Universitäten, die bereits etatmäßige Lehrstühle, 
Seminare oder Institute für das Fach hatten. Na& Honigmanns Tode blieb die 
Medizingeschichte wieder 10 Jahre lang ohne Vertreter. 1939 wurde sie Pflicht- 
fach an den deutschen Universitäten, und der emeritierte Ordinarius für  Phy- 
siologie, Kar1 Bürker (geb. 1872), wurde mit der Abhaltung der Vorlesung Ge- 
schichte der Medizin betraut, die er bis 1944 hielt. Seit dem SS 1951 hat  Edith 
H e i s c h k e l - A r t e l t ,  apl. ao. Professor für Geschichte der Medizin an  der 
Universität Mainz, einen Lehrauftrag für Medizinges&ichte inne. Ein Seminar 

Institut für Geschichte der Medizin fehlt noch. 

G E O R G H E R Z O G  

Die ärztliche Fortbildung 

Die Medizinische Fakultät der Alma Mater Ludoviciana hatte bereits im Jahre 
1929 offiziell jährliche achttägige, aus ganz Deutschland besuchte I?ortbildungs- 
kurse für praktische h t e  eingerichtet. Im Jahre 1937 wurden sie ihr genommen; 
die ärztliche Fortbildung in Hessen ging auf Mainz über. Na& dem zweiten 
Weltkrieg, der ein sehr unregelmäßiges Studium der rnedizinishen ~ a n d ~ ~ ~ ~ ~ ~  
mit sich brachte, auch die praktischen Arzte vielfach aus ihrer ~ ä t i g k e i t  heraus- 
geworfen und namentlich die fortlaufende Vemittlung neuer wissenschaftlicher 
Erkenntnisse an die Ärzteschaft verhindert hatte, wandte sich der ~ r ä s i d e n t  der 
Hesslschen Arztekammer Dr. Gar1 Oelemann, ein bewährter Mitarbeiter in der 
%lieben Fortbildung Schon seit 1929, wieder an uns und wurden wohl erstmalig 
" der Zeit ärztliche Golloquien und Seminarabende im oberhessisden 

(siehe Arztliche Mitteilungen September 1952). Auch der für 
Se'ne mannigfachen, ~issenschaftlichen und praktischen Aufgaben als ~ e u b e g r ~ ~ -  
der der Gesundheitswesen im Wiesbadener Hessischen Innenministerium 
"Ortreffliehgeeignete~ini~teriali.at Prof. Wilh. JJrigalski (geh. 187 1, gest- lg50, a' 
PmFessor derHygienein~alle/~., später Leiter des ~ ~ ~ ~ ~ d h ~ i ~ ~ ~ ~ t ~ s ~ e r l i n )  , wandte 

nach 
besonders an Gießen und versammelte vielfa& unter ~ e r a n z i e h ~ ~ g  
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Gießener Dozenten als Vortragende die hessischen Ärzte für seine Belange in Gießen. 
Ab März 1949, als sich für Gießens Institute und Kliniken eine Medizinische Aka- 
demie am Horizont abzeichnete, wurden wieder offiziell ärztliche Fortbildungs- 
kurse für alle deutschen Ärzte veranstaltet und im ersten Jahr 6 achttägige Kurse 
abgehalten. Von vornherein ging das Bestreben dahin, mit den teilnehmenden 
Kollegen in engste Fühlung zu treten und sie in Demonstrationen und Praktika 
an die Kranken heranzuführen. Bei der Eröffnung iin Jahre 1950 wurde der 
Akademie für medizinische Forschung und Fortbildung neben dem klinischer1 
Unterricht für Studierende und der Abnahme der ärztlichen Schlußprüfung „die 
Fortbildung von Ärzten und Amtsärzten, die Aus- und Fortbildung von Fachärzten, 
sowie die Pflege der Volksgesundheit" gesetzlich zur Pflicht gemacht. Vom März 
1949 bis 1. April 1957 hat die Akademie 50 Fortbildungskurse abgehalten, davon 
- einschließlich eines Kurses für spätheimgekehrte Arzte - 21 für praktische 
Ärzte, 15 für Fachärzte der Chirurgie, der Röntgen- und Strahlenheilkunde, der 
Hals-, Nasen- und Ohrenheilkunde, der Augenheilkunde, der Neurologie und Psy- 
chiatrie, sowie der Iiinderheilkunde, ferner 7 dreiwöchige Spezialkurse in Bal- 
neologie und Klimatologie und 7 Kurse sonstiger, namentlich sozialmedizinischer 
Art. Im ganzen haben fast 5000 Arzte, aus West- und Mitteldeutschland, dem 
Saarland, aus Österreich, aus der Schweiz, aus Luxemburg, Holland, Belgien, 
Italien und Jugoslawien an diesen Kursen teilgenommen. Wohl sind die Vor- 
träge und Demonstrationen im wesentlichen durch die Mitglieder der Akademie 
selbst übernommen worden; doch sind vielfach auch Gastdozenten aus weiteren 
Teilen des deutschen Landes und aus dem Ausland gebeten gewesen. Einen be- 
sonderen Gewinn für die Gestaltung ihrer Fortbildungskurse zog die Akademie 
noch aus ihrer engen Verbindung mit der Naturwissenschaftlichen, der Veterinär- 
medizinischen und der Landwirtschaftlichen Fakultät hinsichtlich wichtiger biolo- 
gischer Vorträge und nicht zuletzt auch aus ihrer ~usammenarbeit mit der Allge- 
meinen Abteilung der Justus Liebig-Hochschule hinsichtlich kunstwissenschaft- 
licher, philosophischer und anderer bildender Themen für Abendvorträge. Die 
Medizinische Fakultät hatte übrigens ihren Kursteilnehmern schon 1929 durch 
Prof. Chr. Gerthsen, dem damaligen Direktor des Physikalischen Instituts in 
Gießen (später Universität Berlin, zuletzt Technische Hochschule ~arlsruhe) , 
Grundlagen der Atomphysik vermittelt und im Geigerzähler mit Tonverstärker 
radioaktive Entladungen aus der Atmosphäre im Vorlesungssaal zu Gehör bringen 
lassen können. 

Bereits Ende 1949 war der Vorstand des Verbandes Deutscher Badeärzte an die 
Gießener Akademie herangetreten, um jährliche Aus- und Fortbildungskurse in 
Bäder- und Klimaheilkunde zu veranstalten; alsbald folgte der Verband öster- 
reichischer Badeärzte mit der gleichen Bitte. Bei ihrer engen Verbindung mit Bad 
Nauheim und im Hinblick auf Hessen als Baderland überhaupt, hat sich die Gießener 
Akademie dieser wichtigen und weiter zu entwickelnden Aufgabe 

und eingehend unterzogen. ,,BäderreisenU, die seit 5 Jahren den Kursen 
angeschlossen werden, brachten die Teilnehmer bereits in die haupisächlichsten 
Badergegenden Westdeutschlands und Österreichs. - Besonders gern ist die Aka- 



dernie der Anregung des Heimkehrerverbandes und namentlich des bekannten 
Stalingradarztes Dr. Ottmar Kohler gefolgt, in fünftägigen Icursen den spatheim- 
gekehrten Arzten die neuen Erkenntnisse der Nachkriegsjahre in Verbindung mit 
klinischen Demonstrationen zu vermitteln. - Zu den Kursen in Röntgen- und 
Strahlenheilkunde fühlt sich die Akademie durch die Verbindung Gießens mit der 
Person Wilhelm Conrad Röntgens verpflichtet. Röntgen ha t  ein Jahrzehnt lang 
vom Sommersemester 1879 bis zum Wintersemester 1888/89 das Physikalische 
Institut der Universität Gieflen geleitet. Gießen hatte den 34jährigen Forscher auf 
sein erstes 0rdinariat.berufen. Hier hatte er  schon den auch nach ihm benannten 
„RÖntgenstrom" entdeckt, der für die Theorie der Elektrizität von außerordent- 
licher Bedeutung wurde und allein den Namen seines Entdeckers i n  der Wissen- 
schaft unsterblich gemacht hätte. Zwei Rufe (1886 n a h  Jena, 1888 nach ~trecht)  
hat er während seiner Gießener Zeit abgelehnt. Röntgen ha t  die Gießener Zeit 
als die glücklichste Zeit seines Lebens bezeichnet und testamentarisch bestimmt, 
daß seine Asche und die seiner 3 Jahre vor ihm in München verstorbenen Frau in 
einer nach seinem Wunsche ganz einfach gestalteten Grabstätte auf dem Alten 
hiedhof zu Gießen beigesetzt werden, wo schon seine Mutter und sein Vater die 
letzte Ruhe gefunden hatten. Sechs Hochschulkurse aus dem Gebiet der Röntgen- 
und Strahlenheilkunde hat die Gießener Akademie seit 1953 abgehalten. Als fach- 
licher Gestalter steht ihr dabei der Altmeister der Radiologie, ih r  ~ h r e n d o k t ~ ~  

Dr. Hans Meyer, Marburg, zur Seite. Zahlreihe Forscher aus dem In- und 
waren Gastdozenten in diesen I<ursen. Weiterhin ist die Gießener Aka- 

demie bestrebt, einen eigenen Lehntuhl für Röntgen- und ~ t~ahlenhei lkunde  ZU 

An der Stätte, die mit dem Leben seines Begründers so innig verbunden 
muB für die Medizin wi&tigst gewordene Fach selbständig vertreten 

sein. 

Diesen Absfinitt über ärztliche Fortbildung kann Verfasser mit dem Dank an das 
hessische Ministerium für Erziehung und Volksbildung und a n  den hessischen 

. die Pla- für die Gewährung eines besonderen Jahreskredites schließen, 
und die Abhaltung der Kurse ist dadurch sehr erleichtert. 

G E O R G  H E R Z O G  

Zusmenfassende Schlußbetrachtungen 

Der Sduu6satz des in der Einleitung emähnten A*ikels von Sommer und D arme- 
marin nZur Gesai&te der Medizinischen Fakultät der universität Gießen GG aus dem 

S Jahre lgo7 lautete: ,,Möge die weitere Entwj&lung im JJT. saeculum des Bestehe? 
der Ludoviciana unter den gleichen glüaichen Auspicien vor sich gehen, wie " 
der zweiten Hälfte des 19. Jahrhunderts geschehen ist," Niemand konnte da- 
mals ahnen' da' nach einem weiteren halben Jahrhundert das deu tsche Volk 
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zwei Weltkriege von zusammen mehr als 10 Jahre Dauer verloren haben würde, 
von denen insbesondere der letzte Stadt und Universität schwerstens geschädigt hat. 
Die Gießener medizinischen Instituts- und Kliniksgebäude wurden unter den Spreng- 
und Brandbombenangriffen des Dezember 1944 weitgehend zerstört; 121 Personen, 
der Leiter der Kliniksapotheke, eine Arztin, Pflegepersonal, technisches Hilfsper- 
sonal, Studierende, Patienten und Angehörige von Kranken, kamen dabei ums 
Leben. Der Umfang der Zerstöriingen ist in den Einzelbeiträgen beschrieben. 
Schwerer noch als das menschliche Leid und das materielle Unglück traf uns nach 
dem Zusammenbruch der Umstand, daß die alte Universität und die Medizinische 
Fakultät nicht wieder eröffnet wurden. Es gibt gewiß allerlei Gründe für diesen 
Beschluß der Regierung, darunter auch solche, die wir vergessen wollen. Wir 
dürfen sie vergessen, weil die hessische Landesregierung in Wiesbaden ihre Ver- 
pflichtungen gegenüber der alten hessischen Landesuniversität nicht aus den 
Augen verlor und gutmachte, was in den Wirren der ersten Nachkriegszeit ver- 
säumt und noch gutzumachen war. So haben wir die berechtigte Hoffnung, daß 
zum 350jährigen Jubiläum unserer Alma Mater die Medizinische Vollfakultät wie- 
derhergestellt wird und die Hochschule wiederersteht als Universität. 

Albert Jesionek hatte im Jahre 1907 seinen Jubiläumsartikel geschlossen mit den 
Worten „Die Reichhaltigkeit und die Vortrefflichkeit des Lehr- und Lernmaterials 
sichern der medizinischen Wissenschaft an der Ludoviciana ein herrliches Ar- 
beitsfeld". Seit 1907 hat man zunächst damit fortgefahren, die Institute und Kli- 
niken, die in dem alten ursprünglichen Kasernenbau am Bahnhof oder sonst in 
der Stadt untergebracht waren, auf den Seltersberg heraufzuholen, und hatte hier 
weiterhin den beispielhaften, großen, geschlossenen, von Grünanlagen durch- 
zogenen Komplex geschaffen, wie ihn die Abbildung vom Flugzeug aus im Jahre 
1956 aufgenommen, wiedergibt. An hochschuleigenen Institutionen waren in den 
letzten 30 Jahren neu entstanden ein Physiologisch-Chemisches Institut, eine 
selbständige Medizinische Poliklinik und ein Zahnärztliches Institut. Als mit der 
Fakultät verbundene, von privaten Vereinen, bzw. Trägern der Sozialversicherung 
unterhaltene Anstalten wurden seit 1907 errichtet die Lupus-Heilstätte (Albert- 
Jesionek- rankenh haus) , die Heilstätte Seltersberg für Tuberkulose der oberen 
Luftwege, die Orthopädische Klinik, sowie die Lehranstalt für medizinisch-tech- 
nische Assistentinnen. In Bad Nauheim erstand unter Arthur Weber 1929' das 
Balneo~o~ische Institut, das den Gießener Universitäts-Instituten angesdossen 
wurde. Was an solchen Instituten seit 1907 hinzugekommen war, blieb nach 
Zusammenbruch nicht nur gewahrt, sondern wurde in der Nachkriegszeit z. T. 
noch großzügigst erweitert und ausgebaut. Dies gilt besonders von der Lupus- 
Heilstätte und der Heilstätte Seltersberg, die zusammengelegt und unter Zuziehung 
eines umfangreichen Geländes zu einer großen mustergültigen, auch die Kinder- 
tuberkulose und eine Gebärklinik für tuberkulöse Mütter erfassenden Heilan- 
stalt ausgestaltet wurden. 

Sehr bald nach dem Zusammenbruch fand ferner das Max-Planck-Institut für 
Himf~rschung unter der Leitung der Professoren Hugo Spatz und Julius Haller- 



eine Heimstätte in Gießen, in dem von Bürker 1927 auf dem Seltersberg 
ursprünglich besonders für Physiologie und Physiologische Chemie errichteten Ge- 
bäude; das Institut stand von Anfang an mit der medizinischen Akadeniie in enger 
Arbeitsgemeinschaft, Weitere Brücken zur M~x-Planek-Gesellschaft schlug Vor allem 
auch Rudolf Thauer, der sich als Ordinarius der Physiologie und Direktor des Phy- 
siologischen Instituts seiner Gießener Fakultät ebenso verpflichtet fühlt, wie als Di- 
rektor des William G.-Kerckhoff-Herzforschungsinstituts der Max-Plandr-Gesell- 
schaft in Bad ~auhefm den Zielen dieser Gesellschaft. Seiner Initiative ist es zu dan- 
ken, daß das Kerckhoff-Institut eine großartige Erweiterung, besonders durch die Er- 
richtung einer Kardiologischen Abteilung und einer zugehörigen Kerikhoff-Klinik 
unter Prof. Rudolf Knebel erfuhr. Wenn für diese Kardiologische Abteilung das 
Gebäude des Balneologischen Instituts in Bad Nauheim, welches unter Arthur 
Weber Weltruf erlangt hatte, nach dessen Emeritierung in Anspruch genommen 
wurde, so diente es damit weiter der durch Weber begründeten kardiologischen 
Tradition. Webers Nachfolger für das Fach der Balneologie und physikalischen 
hiedizin wurde am 1. Oktober 1956 der aus Züri&/Ragaz als 0. Professor nach 
Gießen berufene Vict0r R. 0tt;'fÜr ihn wird in Bad Nauheim nach seinen Plänen 
ein neues Institut mit klinischer Abteilung errichtet; einstweilen ist e r  in dem 
Sanatorium Groedel untergebracht. So hat sich in den letzten Jahren die tradi- 
tionelle Verbindung Gießen-Bad Nauheim immer enger gestaltet. 
Angesichts der geschilderten, naturgemäß infolge der steten weiterentwicklung 
der Medizin immer wieder notwendig gewordenen Erweiterungen und angesi*ts 
der Tatsache, daß in den vorausgegangenen Einzelberichten fast jedes Institut und 
jede Klinik über Raumnot klagt, darf hier wohl im geschichtlichen Interesse mse- 
rer Hochschule die Notwendigkeit der Freihaltung genügenden und geeigneten 
Geländes auf lange Sicht betont werden. Eine Gemeinschaft wie eine ~o~~~~~~~ 
darf nicht - früher oder später - Klagen und Vorwürfe über vorhergegangene 
Kurzsiehügkeit verschulden und sinnlose Kosten entstehen lassen. Durch die Ein- 
sicht fiiiherer Bürgermeister ist dies, in Gießen weitgehend - und nicht nur für 
die Medizinische Fakultät, sondern in Verbindung mit ih r  auch fü r  andere Fakul- 
tdten und die gatlze Hochschule - durch Herausnahme eines großen Gelände- 

am weiteren Stadtrand bis in den angrenzenden Wald hinein aus dem 
Bebauungsplan der Stadt gelungen und bis heute im großen ganzen 

wen:gstens bestehen geblieben; freilich ist leider in den Wirren der ~ a c h k r i e g s ~ ~ ~ ~  
ln dieser gesündigt worden. Namentlich war es gelungen, das lg3' " errichtende Standortlazarett in dem Na&barberei& der Gießener ~ l i n i k e n  und 

wie geplant, jenseits der Lahn in Heuche1heim erbauen " 
losSen' DadurCh hatten sieh bereits bei seiner Errichtung die "enehiedenen Be- 
'lehungen sarhücher und Personeller Art glüt&li& gestaltet. Sie hatten sich erst 
recht segensreiCh ausgewirkt, als während des Rneges das standortlazarett Reserve- 
lararett 

waren von N u ~ z ~  geblieben, als seine Gebäude von der ameri- 
kanischen Und 'Pater von der französischen Sanität besetzt wurden, und werden 
namentliCh wieder künftig nach &&gabe in deutsche Hände fmchtbar werdenr 

des Ganzen, des Landes, der Stadt und der H o c h s W e .  
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Die Gießener privaten Krankenhäuser, die Balserische Stiftung, das I<atholische 
St. Josefs-Krankenhaus und das Evangelische Schwesternhaus, standen personell 
im Laufe ihrer Geschichte vielfach mit der Medizinischen Fakultät im Zusammen- 
hang. Die Balserische Stiftung war 1846 von der Gräfin V. Görlitz zum Andenken 
an den um die Medizinische Fakultät sehr verdienten, in vorhergegangenen Einzel- 
berichten bereits mehrfach erwähnten, ehemaligen Direktor der Medizinischen und 
Augen-Klinik, Prof. Dr. Georg Friedrich Wilhelm Balser errichtet worden; in den 
Nachkriegsjahren diente sie unserer zerstörten Medizinischen Klinik zeitweise als 
Ersatz; z. Z. wird sie von einem Nachkommen Balsers, Prof. E. Schliephake, ge- 
leitet, der der Universität Würzburg angehört. Das St. Josefs-Krankenhaus ersetzte 
die Hals-, Nasen- und Ohrenklinik bis zur Errichtung eines eigenen staatlichen 
Gebäudes; ,ständig sind weiter in ihm Angehörige der Fakultät als leitende Arzte 
tätig und tätig gewesen. - Das gute Einvernehmen mit den Arzten Gießens und 
seiner weiteren Umgebung kommt besonders zum Ausdruck in der 1833 gegrün- 
deten Oberhessischen Gesellschaft für Natur- und Heilkunde. Andererseits be- 
deutet diese ein wichtiges Bindeglied zwischen der Medizin, der Humanmedizini- 
schen und Veterinärmedizinischen Fakultät, die ich hier vereint nennen darf, und 
den Biologischen Fakultäten, der Naturwissenschaftlichen und der Landwirt- 
schaftlichen. Ihre Berichte hatte schon Röntgen benutzt, um seinen in Gießen ent- 
deckten ,,Röntgenstrom" zu veröffentlichen. Ihre Sitzungen bieten neben mehr 
fortbildenden Vorträgen und Demonstrationen erwünschte Möglichkeiten für Erst- 
veröffentlichungen. - Auch zur Ärzteschaft Bad Naiiheims sind in den letzten 
Jahren die Verbindungen immer enger geworden. Neben dem als Mitarbeiter be- 
reits genannten, in Bad Nauheim seit langen Jahren ansässigen Dr. Oelemann, 
der als Präsident der hessischen Ärztekammer traditionsgemäs im Lehrauftrag 
eine Vorlesung über Rechts- und Standeskunde in Gießen abhält, seien nament- 
lich genannt der Leiter des Konitzkystiftes Prof. Dr. A. Pierach und Dr. Wachter, 
denen wir für ihre Bereitwilligkeit zu Vorträgen in den ärztlichen Fortbildungs- 
kursen zu danken haben, sowie die Kollegen Dr. Hahndorff und Dr. Hess, die die 
bekannten jährlichen Fortbildungskurse im Auftrag der Bad Nauheimer Ärzte- 
Schaft veranstalten. 

Die Medizinische Fakultät ist somit seit der Gründung vor 350 Jahren ein be- 
deutendes und lebendiges Glied der Universität Gießen. Sie ist es in steter Weiter- 
entwicklung geblieben bis zum heutigen Tage. Sie wird es bleiben bei ihrer festen 
Fundierung und ihrer allseitigen Anerkennung als eine wichtige Stütze des Ganzen. 


