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1 Einleitung

1  Einleitung

Uber die Zeit des Nationalsozialismus existieren viele Stereotype. Eine davon ist die Aussage, dass
man der NSDAP beitreten musste, um beruflichen Erfolg zu haben. In demselben Atemzug wird
von vielen Menschen, die in damaliger Zeit gearbeitet haben, behauptet, dass sie nur auf Befehl
gehandelt hitten und sich diesem nicht entziehen konnten, da sie sonst selbst Opfer der Verfolgung
geworden wiren. Es stellt sich nun die Frage, ob wirklich eine absolute Befehlsgewalt herrschte oder
ob es nicht doch Menschen gab, die sich geweigert haben, Arbeiten anzunehmen oder auszufithren

und die dafiir weder bestraft noch verfolgt wurden.

Die bisherige medizinhistorische Forschungsliteratur beschiftigt sich hauptsichlich mit der Er-
kennung von Tidtern.! Viele nach dem Krieg nicht verurteilte ,, Téter werden benannt und ihre
Biografien veroffentlicht. Einer der bekanntesten Téter ist zum Beispiel Josef Mengele. Aber auch
sein Vorgesetzter Otmar von Verschuer wurde nur als Mitldufer eingestuft.? Als Gegensatz zu diesen
Negativbeispielen gibt es auch viele Veréffentlichungen, die sich mit den Widerstandskimpfern
beschiftigen, die fiir ihre Uberzeugung oft ihr Leben lassen mussten.? Zusitzlich existiert Material,

das sich mit in der NS-Zeit unentdeckten Helfern der verfolgten Menschen auseinandersetzt.

Andererseits gibt es fast keine Literatur zu NS-Medizinern, die nicht zu Tétern geworden sind,
obwohl sie die Gelegenheit dazu hatten und die ihre Karrieren trotzdem fortsetzen konnten. In den
zahlreichen Aufsitzen und Artikeln tiber die Verbrechen der damaligen Zeit werden sie nur gele-
gentlich und beildufig erwihnt.* Es gibt praktisch keine Aufzeichnungen fiir die Griinde ihrer Ver-
weigerung und es gibt keine Hinweise auf Strafen. Diese Menschen miissen aber aus verschiedenen

Motiven so gehandelt haben, dass sie der bisherigen Forschung nur kurze Bemerkungen wert sind.

Die vorliegende Arbeit beschiftigt sich mit einem solchen Mediziner. Sein Name lautet Wolfgang
Lutz. Er war zwischen 1940 und 1945 Teil des Netzwerkes zur Erforschung der Wirkung des Sau-
erstoffunterdruckes in der Umgebungsluft auf den menschlichen Korper. Wie bereits angefiihrt,
findet er nur eine kurze Erwidhnung in der vorhandenen Literatur®, die sich vornehmlich mit den

Verantwortlichen fiir die Menschenversuche in den Konzentrationslagern beschiftigt. Lutz hitte

Vgl. z. B. Weindling (2004), S. 69.

Klee (2003), S. 639.

Bromberger, Mausbach, Thomann (1990), S. 99-233.
Roth (2002), S. 121.

Vgl. ebenda, S. 145.

S



1 Einleitung

selbst auf der Anklagebank sitzen konnen, hitte er sich an der Durchfiihrung der Menschenver-
suche im Konzentrationslager (KZ) Dachau beteiligt. Er entschied sich jedoch dagegen und forsch-
te stattdessen an anderen Themengebieten weiter.

Lag diese Entscheidung an Lutz’ Personlichkeitsstruktur oder an seiner Umwelt? Wie verlief sein
weiteres Forscherleben in der NS-Zeit und nach dem Krieg? Auf diese Fragen versucht die Arbeit
eine Antwort zu finden.

Auflerdem beschiftigt sie sich mit der deutschen Hohenphysiologie, einer relativ jungen Wissen-
schaft. Da der Mensch normalerweise nicht in Hohen iiber 5 000 m lebt, war es sehr wichtig,
technische Hilfsmittel, die den Aufenthalt in groffen Hohen moglich machten, zu entwickeln. Be-
reits bei den ersten Ballonaufstiegen der Geschichte waren Zwischenfille aufgetreten, die zeigten,
dass der Mensch nicht fiir einen Aufenthalt in mehreren tausend Metern Hohe geschaffen war. So
berichtet zum Beispiel der Hohenforscher Glaisher nach einem Ballonaufstieg in 7 300 m Hohe
von einer tiefen Bewusstlosigkeit seines Mitfahrers Coxwell. Dies geschah am 22.03.1874.° Da sie
nur einem kurzen Aufenthalt in der Hohe ausgesetzt waren, konnten Todesfille vermieden wer-
den. Dies war den Wissenschaftlern selbst aber nicht klar, denn beide kamen bei einem weiteren
Hohenaufstieg 1875 ums Leben, als sie eine Hohe von 8 540 m erreichten und zwei Stunden tiber
7 000 m blieben. Sie fithrten zwar Gasgemische aus Sauerstoff und Stickstoff bei sich, die aber nur
zeitweise geatmet wurden und zudem zu geringe Sauerstoffanteile enthielten, um ein Uberleben zu

gewihrleisten.”

Auch im deutschen Kaiserreich unternahmen Wissenschaftler Ballonfliige, um die Wirkung der
Hohe auf den Kérper zu testen. So fithrten im Juni 1903 von Berson und von Schrétter eine Fahrt
durch, die eine Hohe von fast 9 000 m erreichte. Sie fithrten bereits Hohenatemgerite mit fliis-
sigem Sauerstoff mit sich.® Allerdings begrenzte die technische Ausfiihrung des Gerites den weite-
ren Aufstieg. Wollte man also grofSere Hohen erklimmen, musste man sich mit der Physiologie des
menschlichen Kérpers beschiftigen. Die Erforschung der Vorginge im menschlichen Organismus
machte sich eine Reihe von Wissenschaftlern zur Aufgabe. Einige von ihnen, zum Beispiel Sigmund
Rascher, konnten ihren Forscherdrang nicht mit Tierversuchen stillen, sondern sahen die Losung

ihrer Probleme in Menschenversuchen.

o Ruff (1989), S. 11.
7 Ebenda, S. 11-16.
8 Ebenda, S. 18 ff.



2 Material und Methoden

2 Material und Methoden

2.1 Erste Erkenntnisse

Ausgehend von dem Thema , Wolfgang Lutz, die hohenphysiologische Forschung im Umfeld der
Menschenversuche im Konzentrationslager Dachau und Auswirkungen auf dessen Biografie® ergab
sich als vorrangige Aufgabe, Informationen iiber dessen Lebenslauf aufzufinden. Ausgehend von
Karl Heinz Roths Aufsatz , Tédliche Hohen: Die Unterdruckkammer-Experimente im Konzen-
trationslager Dachau [...]* und Ernst Klees Buch ,Deutsche Medizin im Dritten Reich“'® wurde
Lutz’ Arbeit im Institut fur Luftfahrtmedizin der Universitit Miinchen und seine Zeugenaussage
im Niirnberger Arzteprozesses erdrtert. Eine weitere wichtige Quelle sind die Prozessakten des
Niirnberger Arzteprozesses. Der dazugehérige Erschliefungsband enthilt Kurzbiografien iiber Lutz
sowie seinen Kollegen Hans-Joachim Wendt und Vorgesetzten Georg-August Weltz.! Die verschie-
denen Zeugenaussagen der echemaligen Kollegen zeigen die unterschiedlichen Sichtweisen auf die
Situation in deren Miinchener Forschungsinstitut.'* Dies ldsst nicht nur Riickschliisse auf Lutz
Arbeitsweise im Alltag zu, sondern auch auf den Umgang der Mitarbeiter untereinander sowie Lutz’
Rolle innerhalb der Angestellten. Die Miinchner Arzte wurden natiirlich auch zu der Situation
rund um die Versuche im Dachauer Konzentrationslager befragt.'” Dies erméglicht einen Einblick
in die Organisation der Hohenversuche. Zusitzlich offenbarten sich Einblicke in die persénliche
Situation der oben genannten Personen: So wurde hier zum Beispiel erwihnt, dass Lutz’ Frau nach
der NS-Ideologie ,Halbjiidin® war.'* Auflerdem klirt sich Lutz Verbleib nach der Inhaftierung
durch die US-Army. Er wurde in ein Internierungslager fiir SS-Angehorige gebracht. Einem Hin-
weis aus den Gerichtsakten zufolge soll dieses auf dem Gelinde des KZ Dachau gelegen haben.
Eine darauthin erfolgte Nachfrage in der dafiir zustindigen Gedenkstitte Dachau ergab keine In-
formation tiber Lutz oder ein Kriegsgefangenenlager dieser Art. Die schlecht lesbaren Dokumente
lieen die Vermutung zu, die Stadt Salzburg habe in der Nihe des Lagers gelegen. Ein Mitarbeiter
des Stadtarchivs Salzburg konnte ein Internierungslager im Stiden der Stadt benennen, auf das die

Kriterien, die in den Niirnberger Prozessakten genannt waren, zutrafen. Es handelt sich um das La-

o Roth (2001), S. 120 ,In der Einleitung zu der internen Version erklirten die Weltz-Assistenten Hans-Joachim Wendt und Wolfgang Lutz
[...].%

10 Klee (2001), S. 187/410.

1 Dérner, Ebbinghaus, Linne, Lutz (2000), S. 120. Weltz, Wendt (2000), S. 154.

Offiziell hief es Institut fiir Luftfahrtmedizin Miinchen mit Sitz in der Pettenkoferstraf$e 12, hervorgegangen aus einer luftfahrephysiolo-

gischen Abteilung des Physiologischen Institutes der LMU Miinchen, spiter zur bodenstindige Priifstelle fiir Hshenwirkung ausgebaut.

Arbeitsplatz von Wolfgang Lutz. BayHStA; MKG69415.

Georg-August Weltz, Leiter des Institutes, wurde wegen Beteiligung an den Menschenversuchen im Niirnberger Arzteprozess angcklagt.

14 Akte Niirnberger Arzteprozess (1946), Mikrofiche 2/350.



2 Material und Methoden

ger Marcus W. Orr, das in einer Kaserne eingerichtet worden war.” Lutz’ Mitgliedschaft in der SS,
durch Major Leo Alexander'® wihrend dessen Nachforschungen fiir die US-Regierung aufgedeckt,
konnte iiber eine Nachfrage nach der SS-Akte im Bundesarchiv in Koblenz geklirt werden. Auf An-
frage wurde eine Kopie des Dokumentes angefertigt, die vor allem Zeugnisse iiber Lutz Heiratsbe-
mithungen mit oben genannter Frau enthalten. Diese gibt zwar Aufschluss iiber die Stammbédume
der Heiratswilligen, doch es gibt keinen Hinweis auf eine ,halbjtidische“ Abstammung im Sinne
der nationalsozialistischen Ideologie, da Lutz und seine spitere Frau ihre Herkunft mit einem zum

Teil unausgefiillten Stammbaum zu vertuschen suchten."”

2.2 Internetrecherche

Neben dieser archivarischen Methode, an Informationen zu gelangen, konnte auch das Internet fiir
Hinweise auf das Forschungsthema genutzt werden. Die fehlende Seriositit als Quelle ist bekannt,
doch es konnte tatsichlich ein Eintrag tiber Wolfgang Lutz in dem Internetportal Wikipedia ge-
funden werden.'® Die wichtigste Information dieser Seite war die Andeutung, dass Lutz nach 1945
wieder in Salzburg ansissig gewesen sein und auch dort als Arzt praktiziert haben soll. Auf Nach-
frage bei der Salzburger Arztekammer konnte geklirt werden, dass Lutz seit 2003 nicht mehr in
Salzburg, sondern in Graz ansissig war. Allerdings gaben die zustdndigen Mitarbeiter den Hinwetis,
es konne bei dem Wohlfahrtsfonds fiir Arzte in Salzburg nachgeforscht werden, ob man etwas iiber
den Verbleib von Lutz wisse. Auf eine Anfrage bei dieser Institution wurde die Auskunft gegeben,
dass ein Wolfgang Lutz 2003 nach Graz verzogen sei.”

Uber Wikipedia fand sich noch ein weiterer Hinweis iiber Lutz’ Titigkeit in der Nachkriegszeit.?
Lutz war dem Autor der Seite zufolge als Buchautor seit Jahrzehnten erfolgreich. Der Kontakt zum
Verlag Informed in Graefeling, der Lutz’ Buch , Leben ohne Brot* herausgibt, erwies sich als nicht
forderlich. Es wurde weder ein schriftlicher Kontakt, noch Anrufe beantwortet. Lutz Buch ,Kr-
anker Magen, kranker Darm® wird allerdings auf der offiziellen Internetseite des Verlages in einge-
scannter Form zum Lesen angeboten.” Lutz erstes Buch ,,Leben ohne Brot“ wurde in bestimmten
Internetforen?? rege diskutiert. Uber diese Adresse »* ist eine Biografie von Lutz zuginglich, die

auch seine Studienzeit in Wien erwihnt. Per E-Mail fand der Kontakt zum Archiv der Universitit

15 Dr. Kramml (2009).

Von den US-Streitkriften eingesetzter Ermittler fiir medizinische Sachverhalte in Deutschland.

v Lutz’ Verlobungs- und Heiratsgesuch an das Rasse- und Siedlungshauptamt Miinchen, 13.10. 1940, S. 4.

18 http://de.wikipedia.org/wiki/Wolfgang Lutz, 21.01.2008.

19 Wohlfahrtsfonds Arztekammer Salzburg. Arztekammersalzburg@aeksbg.at, 24.01.2008.

2 htep://de.wikipedia.org/wiki/Wolfgang Lutz, 21.01.2008.

21 Lutz. Informed GmbH. http://www.informed-gmbh.de/verlag/kranker_magen_kranker_darm.html, 25.03.2010.
22 http://www.scdiet.org/7archives/lutz/lutzbio.html, 08.07.1997.

» Ebenda.
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Wien statt. Hier fanden sich Kopien von Lutz’ Habilitationsantrag, die zugehorige Urkunde sowie
eine Liste seiner Forschungsaufsitze.”* Durch diese Auflistung wurden Lutz’ Arbeiten und Verof-
fentlichungen bis 1943 ersichtlich. Anschlieffend war eine Riickverfolgung der Zeitschriften und
Aufsitze” méglich, um so einen Einblick in Lutz’ wissenschaftliche Arbeiten zu erhalten. In Lutz’
Habilitationsantrag befand sich auch ein Lebenslauf, den Lutz selbst verfasst hat. Diesem konn-
ten wesentliche Teile des 4. Kapitels (ab S. 22) ,,Wolfgang Lutz: Leben und Forschung bis 1943
und des 5. Kapitels (ab S.27) , Forschung im Umfeld der Héhenversuche im Konzentrationslager
Dachau sowie des 9. Kapitels (ab S. 64) ,Lutz’ Arbeit nach den Dachauer KZ-Versuchen bis
Kriegsende® entnommen werden, da er sich mit der Kurzbiografie in dem Erschlieffungsband zur

Mikrofiche-Edition der Niirnberger Arzteprozess-Dokumente deckt.

2.3 Miinchner Archive

Der Hauptteil der Dissertation befasst sich mit Lutz’ Zeit am Miinchner Institut fiir Luftfahreme-
dizin (nachfolgend ,Institut® genannt). Aus diesem Grund wurde das Archiv der
Ludwig-Maximilian-Universitit in Miinchen besucht. Neben verschiedenen Lebensliufen von
LutZ Vorgesetztem Prof. Dr.Georg-August Weltz fand sich auch eine Liste mit simtlichen je im
Institut unter Weltz' Leitung veroffentlichten Arbeiten. Diese half bei der Suche nach Lutz’ Ar-
beitsresultaten weiter. Nachdem an der Universitit nach Lutz geforscht wurde, lag es nahe, auch
an anderen Miinchner Archiven nach seinem Namen zu suchen. Es wurde das Bayerische Staats-
archiv sowie das Deutsche Museum und die Universititsbibliothek kontaktiert. Die Recherche an
der Universititsbibliothek verfolgte das Ziel, LutzZ Name in den Adressbiichern von 1939-1945
nachzuweisen. Leider fihrte sie zu keinem Erfolg. Im Gegensatz dazu konnten im Bayerischen
Staatsarchiv verschiedene Unterlagen iiber die Anlage einer Forschungsbaracke am Miinchner Luft-
fahrtinstitut inklusive Skizze derselben sowie Unterlagen, die den Institutsablauf dokumentieren,
gefunden werden. Im Archiv des Deutschen Museums Miinchen wurde neben verschiedenen Auf-
sitzen der damals wichtigen Luftfahrtphysiologen auch der Aufsatz ,Miscellaneous Aviation Medi-

26

cal Matters“* von Leo Alexander aufbewahrt. Alexander war Major in der US Army. Er kam mit

dem US-Medical Corps nach Deutschland®” und wurde Untersuchungsexperte und medizinischer

24 Lutz (1943): Habilitationsakte.

% Vgl. Lutz’ Veréffentlichungen in der ,Klinischen Wochenschrift“ innerhalb der Jahre 1938-1941; der ,Wiener klinischen Wochen-
schrift” von 1939; der ,Miinchner Medizinischen Wochenschrift” von 1938 und in den , Mitteilungen aus dem Gebiet der Luftfahrtme-
dizin® von 1942-1943.

26 Alexander (1945), S. 1-165.

z Alexander war ein in Wien geborener Neurologe und Psychiater, dem nach seiner Emigration vom US- Hauptquartier SHAEF (Supreme

Headquarters Allied Expeditionary Forces) der Auftrag erteilt wurde, die medizinischen Verbrechen umfassend zu untersuchen (Schmidt

(2002), S. 620).
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Sachverstindiger fiir die Alliierten im Niirnberger Arzteprozess.”® In dieser Funktion schrieb er
mehrere Berichte, welche die von ihm aufgenommenen Zeugenaussagen und gefundenen Beweise
dokumentieren. Der hier genannte Bericht ist von grofler Bedeutung, da Wolfgang Lutz dafiir als
Hauptzeuge benannt ist und viele seiner Forschungsarbeiten nach 1941 enthalten sind. Auch Ale-
xanders Tagebuch wurde fiir diese Arbeit verwendet. In diesem hilt er fest, wie sein Aufenthalt in
Deutschland verlaufen ist und wie er mit Wolfgang Lutz in Kontakt kam. Diese Aufzeichnungen
wurden fiir die Kapitel 8 ,Die Menschenversuche im KZ Dachau® (ab S. 52 und Kapitel 9 ,,Lutz’
Arbeit nach den Dachauer Versuchen bis Kriegsende (1942/43-1945)“ (ab S. 64) der vorliegenden
Arbeit verwendet, in denen es um Lutz Leben nach den Dachauer Versuchen und seine Zeugen-
aussage bei dem Niirnberger Kriegsverbrecherprozess geht.

An dieser Stelle soll auf eine Schwierigkeit bei der Suche nach deutschen Akten, die vor 1945 ent-
standen sind, hingewiesen werden. Der urspriingliche Bestand ist nicht nur durch die Deutschen
selbst bei Kriegsende vernichtet und auf seinen jetzigen Zustand dezimiert worden, sehr grofe Ver-
luste entstanden auch durch die Bombardements der Stidte, die natiirlich auch Universitdtsgebdu-
de und Archive betrafen. So kann man heute nur auf einen Bruchteil der tatsichlich entstandenen

Akten zurtickgreifen.

2.4 Heutige Forschungsliteratur

Um die Entwicklung der Luftfahrtphysiologie und Flugmedizin nachvollzichen und sie in eine
logische Verbindung mit den Geschehnissen um Dr. Lutz setzen zu kénnen, wurde Karl Heinz
Roths Aufsatz , Tédliche Hohen: Die Unterdruckkammer-Experimente im Konzentrationslager
Dachau [...]*?, Roths Arbeit ,, Flying bodies — enforcing states: German Aviation medical Research
from 1925 to 1975 and the Deutsche Forschungsgemeinschaft“*” in die Recherche mit einbezogen.
Daraus sowie aus ,,Sicherheit und Rettung in der Luftfahrt” von Siegfried Ruff, Martin Ruck und
Gerhard Sedlymayr’ und ,Die Luftfahrtforschung im Dritten Reich [...]“ von Lutz Budrass®
stammen die Informationen iiber die Entwicklung der héhenphysiologischen Forschung. Siegfried
Ruffs Aufsatz wurde als geeignete Hintergrundlektiire angesehen, da er ein einmaliges Zeugnis
eines Titers ist. Ruff als Beteiligter der Hohenversuche in Dachau, Angeklagter im Niirnberger
Arzteprozess und auch nach dem Krieg noch titiger Hohenphysiologe nahm in seinem Aufsatz in

besonderer Weise Bezug auf die Forschung zwischen 1933 und 1945. Er gibt als Teilnehmer der

2 Schmidt (2002), S. 379.

2 Roth (2001), S. 110-151.

30 In: Eckart (2006), S. 107-136.
3 Ruff (1989); S. 11-51.

32 Budrass (2002), S. 143—183.



2 Material und Methoden

Entwicklungen zwar eine voreingenommene, aber eben detaillierte Schilderung der Geschehnisse
ab. Natiirlich nimmt er keinen Bezug auf die KZ-Versuche, doch er legt einen Schwerpunkt auf die
wissenschaftlichen Arbeiten, die den Sieg Deutschlands tiber die Alliierten ebnen sollten. Insofern

kann man sein Buch als Uberblick eines Zeitzeugen bezeichnen.

2.5 Wolfgang Lutz — publizierte und unpublizierte Quellen

Als wichtigster Zeitzeuge ist Wolfgang Lutz selbst zu benennen. Es wurden zusitzlich zu den schon
genannten Veroffentlichungen die weiteren aufgefundenen Arbeiten von Dr. Lutz verwendet, die
sich in das vorher erarbeitete Wissen einfiigten. Es handelte sich hierbei vor allem um die oben
erwihnten Aufsitze in Leo Alexanders ,Miscellaneous Aviation Medical Matters®. Der Bericht ent-
hilt von Lutz an Alexander abgegebene Forschungsunterlagen aus dem Miinchner Institut. Dies
sind vor allem wissenschaftliche Arbeiten, die nach den Héhenversuchen von Dachau erarbeitet
wurden. Doch diese Schriftstiicke allein bieten keine ausreichende Grundlage fiir eine unabhingige

Abbildung der deutschen Luftfahrtforschung in der Zeit zwischen 1933-1945.

2.6 Tagebuch Leo Alexander

Um dieses Wissen zu erweitern, wurde der Kontakt zu Karl Heinz Roth hergestellt, der in Deutsch-
land wahrscheinlich die meiste Forschungsarbeit zur Luftfahrtmedizin im Nationalsozialismus ge-
leistet hat.

Durch die von ihm genannten Quellen konnte eine Kopie des Tagebuchs von Leo Alexander, das
im Bundesarchiv in Koblenz aufbewahrt wird, gefunden werden. In diesem handgeschriebenen
Zeitzeugendokument schildert Alexander sein erstes Treffen mit den Luftfahrtmedizinern. Leider
fiel die Entzifferung recht schwer, da es nicht nur auf Deutsch und Englisch verfasst ist, sondern
der Autor auch zwischen Siitterlin und lateinischer Schrift wechselt. Ohne Grundkenntnisse der
Situation vor und nach Kriegsende 1945 ist eine Orientierung anhand der beschriebenen Namen
kaum méoglich. Durch den Kontakt mit der Stiftung fiir Sozialgeschichte in Bremen konnte aller-

dings eine von Ulf Schmidt tibersetzte Kopie des Tagebuchs gefunden werden, die zu Alexanders

Arbeit Aufschliisse lieferte.

2.7 Bibliotheksrecherche bei Hebis
Zusitzlich wurde in verschiedenen Quellen auf drei Arbeiten von Wolfgang Lutz aufmerksam

gemacht, die als Vorarbeit fiir die Dachauer Versuche galten. Zum einen ist dies ,Die Uberle-
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benszeit nach Drucksturz aus grofften Hohen“® und ,Der anoxische Scheintod“.** Die dritte
und wahrscheinlich wichtigste Quelle ist der Aufsatz , Tierversuche zum Fallschirmabsprung aus
Uberdruckkabinen®.” Dieser wird von Roth als direkte Voraussetzung fiir die Dachauer Versuche
angesehen.*® Zusammen mit den in der Literaturliste genannten Biichern und Aufsitzen, die vor
allem dazu dienen, die geschichtlichen, sozialen und wissenschaftlichen Verhiltnisse der erforsch-
ten Zeit aufzudecken, entsteht so ein zusammenhingendes Bild von Wolfgang Lutz als Forscher in

Miinchen und vom Verlauf seiner Karriere wihrend und nach der NS-Zeit.

2.8 Kontakt mit Paul Weindling

Bei der Recherche wurde ein weiteres Werk von Leo Alexander oft erwihnt. Es handelt sich um
einen Report fiir das Combined Intelligence Objectives Sub-Comittee mit dem Titel , The treat-
ment of shock from prolonged cold especially in water®. Eine Kopie des Berichtes wurde von dem

Medizinhistoriker Prof. Paul Weindling ausgehindigt.”

2.9 Personlicher Kontakt

Da sich bereits wihrend der Internetrecherche Hinweise dafiir ergaben, dass Dr. Lutz zum Zeit-
punkt der Nachforschungen noch am Leben war, wurde die Suche nach seiner jetzigen Adresse
fortgesetzt. Der oben erwihnte Hinweis auf Lutz Wohnsitz in Graz konnte nicht nachvollzogen
werden. Prof. Paul Weindling konnte jedoch die Privatadresse von Wolfgang Lutz und dessen zwei-
ter Frau Helen Lutz in London nennen. Ein méglicher Aufenthalt von Dr. Lutz in Grofbritannien
wurde auf der Internetseite http://de.wikipedia.org/wiki/Wolfgang Lutz (21.02.2008) genannt.
Eine schriftliche Anfrage an die Bewohner ergab, dass es sich tatsichlich um Wolfgang Lutz handel-
te. Seine Frau Helen antwortete und bestitigte Lutz Identitit. Anfragen zu Lutz Leben wihrend
der NS-Zeit wurden jedoch nicht beantwortet. Da die Suche nach Lutz’ Nachkommen ebenso er-
gebnislos verlief, erweiterte sich die Suche auf die Verwandten von Lilly Lutz, geb. Nordegg, Lutz
erste Frau. Mit der oben erwihnten SS-Akte konnte die Existenz eines Bruders nachgewiesen wer-
den. Es handelte sich um den Wiener Bithnenbildner Josef (genannt Sepp) Nordegg. Dieser hatte
eine Tochter, Cecile Nordegg, mit der per E-Mail Kontakt aufgenommen werden konnte. Leider

konnte auch sie keinen Kontakt zu Lutz’ Kindern herstellen, da sie diesen verweigerten. Allerdings

3 Lutz (1943), S. 86-97.

3 Lutz (1942), S. 171-195.

» Lutz, Wendt (1942), S. 1-22.

3 Roth (2001), S. 119.

37 Dessen Beitrag in Dorner, Ebbinghaus (2002), S. 439-451 ,Vernichten und Heilen“ sowie sein Aufsatz ,,Nazi Medicine and the Nurem-
berg trials from Medical War crimes to informed consent® (2004), S. 65-89 wurden ebenso zu Grundlagen dieser Dissertation.
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bestitigte sie die nach NS-Ideologie ,jiidische” Abstammung ihrer Tante Lilly. Sie stammte danach
von einer jiidischen Mutter ab, entsprach damit nach nationalsozialistischen Auffassungen einer
,Halbjiidin®. Auflerdem gab sie an, ihr Vater hitte wihrend der NS-Zeit ein Versteck bei der Fa-
milie Lutz gefunden, sie hitten ihm auch ,evangelische Papiere besorgt“. Ebenso bestitigte sie die
Filschung der notwendigen Papiere fiir die Hochzeit zwischen Wolfgang Lutz und Lilly Nordegg.
Dies waren die einzigen Informationen, die ihre Cousinen ihr zugestanden hitten, weitere Nach-

fragen konnten von ihr nicht mehr beantwortet werden.
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3  Die luftfahrtphysiologische Forschung im Deutschen Reich bis 1939

3.1 Luftfahrt in Deutschland bis 1933

Bevor die biografischen Zusammenhinge zwischen Wolfgang Lutz und der luftfahrtphysiologischen
Forschung geklirt werden konnen, ist eine Erliuterung der Vorginge im hohenphysiologischen
Forschungsfeld im deutschen Reich notwendig. Somit erfolgt eine Erlduterung von Wolfgang Lutz

Karriere erst im folgenden Kapitel.

Schon im Ersten Weltkrieg wurden Flugzeuge fiir den militdrischen Einsatz gebraucht. Ihnen kam
allerdings keine grofle Bedeutung fiir den Ausgang einer Schlacht wihrend dieses Stellungskrieges
zu. Trotzdem war der Beruf des Fliegers, auch durch die Glorifizierung einiger Offiziere wie Man-
fred von Richthofen, der als ,Roter Baron® bis in die heutige Zeit hinein Beriihmtheit erlangt, ein
begehrter Jugendtraum von vielen Jungen. Nachdem der Weltkrieg fiir Deutschland verloren war
und der Versailler Vertrag keine weitere Ausiibung eines militdrischen Flugbetriebes oder einer For-
schung gestattete, mussten sich viele entlassene Wissenschaftler eine neue Beschiftigung suchen.
Da etliche Institutionen in Deutschland aber weiterhin Interesse an einer Ausweitung der Luft-
fahrtforschung hatten, wurde die Luftwaffe unter zwei Hoheitsbereiche gestellt. Einerseits wurde
eine neue militdrische Flotte im immer noch vorhandenen Reichswehrministerium geplant. Ande-
rerseits wurde die wissenschaftliche Forschung in den zivilen Sektor ausgegliedert. So waren zum
Beispiel die Deutsche Versuchsanstalt fiir Luftfahrt, der Reichsverband der deutschen Luftfahrt-
industrie, das Reichsverkehrsministerium und die Luft-Hansa fiir die Vorarbeiten fiir eine funk-
tionierende Flotte, wie etwa Materialforschung, zustindig.”® Dazu zihlten neben der Sammlung
von Aufklirungsflugzeugen oder der Fertigung von Maschinen auch die Aufsicht tiber die Luft-
fahrtforschung. Damit deren Bindung an die Riistungsindustrie aber nicht verlorenging, mussten
einige altgediente Militirs in die Betriebe eingefithrt werden. Ein Beispiel daftir ist Rudolf Lahs,
der als Leiter des Reichsverbandes fiir die deutsche Luftfahrtindustrie bis 1945 seinen Posten als
Konteradmiral a.D. bekleidete.”” Weiterhin wurde fiir eine Vernetzung von industriellen, wissen-
schaftlichen und militirischen Interessen gesorgt, indem einige Gesellschaften gegriindet wurden,
die es sich zum Ziel setzten, neue Fragen in der Forschung aufzuwerfen. Zu diesen Institutionen
zihlten die Lilienthal-Gesellschaft und die Deutsche Akademie fiir Luftfahrtforschung.”’ Da diese

Entwicklung auch fiir die Industrie einen materiellen Gewinn versprach, existierten viele Firmen,

38 Budrass (2002), S. 143.
3 Ebenda.
0 Ebenda, S. 148.
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die sich mit der Konstruktion militirisch notwendiger Gerite beschiftigten.*! Auflerdem wuchs in

Deutschland die Zahl der Flugsportvereine, unter deren Dach zivile Forschung betrieben wurde.*

3.2 Organisation der luftfahrtmedizinischen Forschung nach 1933

Mit dem Regierungsantritt der Nationalsozialisten 1933 konnten die Forscher der oben genannten
Institutionen wieder offen ihren militirischen Untersuchungen nachgehen. Doch erst im Oktober
1943 wurde ein Ausschuss fiir Flugmedizinische Forschung gegriindet, der der Vereinigung fiir
Luftfahrt-Forschung des Reichsluftfahrtministeriums unterstellt war. Unter seinen Fittichen wurde
die Erforschung der physiologischen Parameter beim Flug hervorgehoben und in die bereits existie-
renden Institute integriert.> Zusitzlich unterhielt die Luftwaffe einen eigenen Sanititsdienst, dem
verschiedene Abteilungen zugeordnet waren. An dieser Stelle sollen die oben genannten Organi-
sationen kurz dargestellt werden, da die Institute und Forschungsanstalten mit Beginn des Krieges
immer mehr unter staatliche Kontrolle gerieten und somit eine Verflechtung der Kompetenzen
und Verantwortlichkeiten entstand, die zur erschwerten Aufklirung der tatsichlichen Geschehnisse
beitrigt.

So war das Institut fiir Luftfahrtmedizin in Miinchen als Teil des physiologischen Fachbereiches
zum einen der Universitdt angehorig, unter demselben Namen zum anderen aber dem Sanitits-

dienst der Luftwaffe unterstellt.
Hier eingefiigt soll eine Ubersicht die Aufteilung des Sanititsdienstes erldutern:
Chef des Sanititswesens der Luftwaffe: Generaloberstabsarzt Prof. Dr. Schroder

Sanititsinspekteur der Luftwaffe: bis 31.12.1943 Generalsoberstabsarzt Prof. Erich Hippke
ab 01.01.1944 Dr. Oskar Schroder

i So zum Beispiel die Firma Dréger in Liibeck. 1933 erforderte ein Auftrag des Reichswehrministeriums sogar den Bau einer neuen Werk-

shalle (http://www.draeger.com/media/10/01/25/10012593/9070230_historie.pdf, 11.12.2009).
2 Roth (2002), S. 110.
43 Klee (2001), S. 210-216.
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Organisations-Abteilung,
Abteilungschef: Dr. Leinung
Referat 1

Arztliche Abteilung
Abteilungschef:
Oberstabsarzt Dr. Merz
Referat 2

Selbststindige Abteilung
(Luftschutz-San.) Grup-
pe

Gruppenleiter: Oberfeld-
arzt Dr. Uckermark
Referat 3

IA Organisation: IA Heilsfursorge: A Luftschutz-San.

Oberstabsarzt Dr. Heynen Oberstabsarzt Dr. Dienst: Stabarzt Dr.
Grimm Look

IB Kartei der San. Einheiten. IB Hygiene: B Gasschutzangelegen-

Dienstanweisungen: Oberstabsarzt
Dr. Bufe

Stabsarzt Dr. Atmer

heiten: Oberstabsarzt Dr.
Holtemeier

IC Lazarettwesen:
Oberleutnant Dr. Zeitler

IC Zahnirztlicher
Dienst: Oberstabsarzt

C Unterrichrt iiber L.S.
San. Dienst in der

(Z) Dr. Witt Reichsanstalt fiir Luft-
schutz: Ass.-Arzt
Dr. Schalda
II San. Flugbereitschaften: ITA

Hauptmann Réhm

Luftfahrtmedizin: Stabs-
arzt Dr. Becker-Freyseng

IIA Spitzenstellungenbesetzung im
San. Dienst. Steuerung der Fach-
drzte, des Personals der freiwilligen
Krankenpflege: Oberstabsarzt Dr.
Augustinick

IIB Fliegertauglichkeits-
angelegenheiten: Stabs-
arzt Dr. Keiler

IIB Ausbildung und Weiterbildung
des San. Unterpersonals Stabarzt
Dr. Hallermann

MIA Arztliche Berichter-

stattung: Stabsintendant
Langhoff

IIA Chemisch-pharmazeutische

Angelegenheiten: Ministerialrat Dr.

Schreiber

Tabelle 1: Die Organisation des Sanitdtsdienstes der Luftwaffe
(In: Klee (2001): Auschwitz, die NS-Medizin und ihre Opfer, S. 210)
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Zusitzlich gab es verschiedene Lehrgruppen fiir Arzte und Studierende. Zum Beispiel die Lehr-

gruppe Wissenschaft und Forschung mit beratenden Fachirzten und drei Lehrgruppen fir Studie-

rende in Berlin, Wiirzburg und Prag. Hier eine Liste der beratenden Fachirzte der Luftwaffe:

Chirurgie

Hirnchirurgie

Kieferchirurgie

Innere Medizin
Luftfahrtmedizin

Nerven- und Geisteskrankheiten
HNO

Augenkrankheiten
Dermatologie, Venerologie
Frauenkrankheiten
Zahnkrankheiten

Hygiene- und Tropenkrankheiten
Pharmakologie

Physiologie

Pathologie

Hirnpathologie

Berater fiir d. Lazarett- u. Krankenhauswesen

Tabelle 2: Beratende Fachirzte

Generalarzt Prof. Gohrbrandt
Generalarzt Prof. Tonnis
Oberstabsarzt Prof. Hammer
Oberstarzt Prof. Kalk
Oberstarzt Prof. Strughold
Oberstarzt Prof. Luxenburger
Oberstarzt Prof. Hiinerman
Oberstabsarzt Prof. Kyrieleis
Oberfeldarzt Prof. Schreuss
Stabsarzt Dozent Dr. Roemer
Oberfeldarzt Prof. Krantz
Generalarzt Prof. Rose
Oberstarzt Prof. Steidle
Oberfeldarzt Prof. Rein
Oberstabsarzt Dozent Dr. Rotter
Oberfeldarzt Prof. Spatz

Oberleutnant Dr. Zeitler

(In: Klee (2001): Auschwitz, die NS-Medizin und ihre Opfer, S. 211)

Die Luftfahrtmedizinischen Forschungsinstitute waren zusammen mit der édrztlichen Akademie der
Luftwaffe dem Chef des Sanititswesens direkt unterstellt, bis 31.12.1943 Erich Hippke, danach
Prof. Dr. Schréder.

Auch hier zeigt sich wieder die Beteiligung mehrerer Organisationen neben der Luftwaffe (z.B.
Wehrmacht und staatliche Behorden) bei der Ausfithrung von Projekten, die wihrend des Natio-

nalsozialismus tiblich waren.* Nicht nur, dass die Forschungsinstitute auch im zivilen Leben In-

a Z.B. untersteht Weltz als Direktor des Institutes dem Kommando des Luftgaus VII, in wissenschaftlichen Sachverhalten allerdings Albert.
J. Anthony (Physiologe), dem Chef das Referates fiir Luftfahrtmedizin in der Sanitits-Inspektion der Luftwaffe (Klee (2001), S. 218).

13
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stituten gegeniiber in der Verantwortung standen, wie das Institut fiir Luftfahremedizin gegeniiber

dem Physiologischen Institut der Universitit Miinchen, sie wurden auch in militirischer Hinsicht

mehrfach tiberwacht, indem sie zum Beispiel einerseits Dr. Becker-Freyseng und Prof. Schroder an-

dererseits unterstellt waren. Doch auch untereinander war eine strenge Ordnung der Kompetenzen

festgesetzt. Die medizinischen Institute wurden unter dem Chef des Sanititswesens der Luftwaffe

noch einmal in verschiedene Abteilungen aufgegliedert.””

Name des Institutes

Abteilungen, Abteilungslei-
ter, Mitarbeiter

Hauptarbeitsgebiete

Luftfahrtmedizinisches
Forschungsinstitut des
Reichsluftfahrtministeriums
in Berlin, Oberstabsarzt
Prof. Strughold, Zuletzt in
Gottingen, Physiologisches
Institut der Universitit

Chefabteilung: Oberstabs-
arzt Prof. Dr. Schiitz (Direk-
tor des physiolog. Institutes
der Universitit Miinster),
Dr. med. Ingeborg Schmitz,
Doz. Dr. phil. Autrum, Dr.
phil. Denzer, Stabsarzt Dr.
Rose, Dr. phil. Suchalla

Systematik der Hohenwir-
kung, Sinnesphysiologie,
physiolo-

gische Optik, Elektrokardi-
ographie, Bibliographie der
Luftfahrtmedizin, verglei-
chende Physiologie, biolo-
gische Isotopenforschung
und Versuchstierzucht

1. Abteilung fir Hohenfor-
schung Dozent Dr. U. Luft

Hoéhenanpassung

2. Abteilung fiir Histophy-
siologie Dozent Dr. Opitz,
Dozent

Dr. Palme

Sauerstoftversorgung des
Gewebes, Hohenfestigkeit,
Elektroencephalographie

3. Abteilung fiir Atmungs-
und Kreislaufphysiologie
Oberregierungsmedizinalrat
Dr. Clamann

Messtechnik, Drucksturz-
forschung, Sauerstoftvergif-
tung, Sinnesphysiologie

4. Abteilung fiir Beschleu-
nigungsfragen Stabsarzt
Dozent Dr. Gauer

Beschleunigungsforschung

5. Abteilung fiir Versuchsflug
und praktische Fragen,
Stabsarzt Dozent Dr. Be-
cker-Freyseng,

Assistenzarzt Dr. K. Schifer

Sauerstoftvergiftung, Ho-
henun-

fille, Durst und Durstbe-
kimpfung bei Seenot

s Alle Tabellen des Kapitels aus Klee (2001), S. 210-216.
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6. Abteilung fiir Erndhrungs-
physiologie Stabsarzt Dozent
Dr. Hanson, Unterarzt Dr.
Habild

Sonderernihrung des Flie-
gers, allgemeine Fragen der
Truppen-

ernihrung

7. Auflenabteilung fir
Gehirn-

forschung, Berlin-Buch,
Oberfeldarzt Prof. Dr. Spatz,
Oberarzt Dr. Noell, Stabarzt
Dr. Noetzel, Stabsarzt Dr.
Welte

Physiologie und Pathologie
des Zentralnervensystems

8. AufSenabteilung fiir Luft-
fahrtphysiologie, Oberfeld-
arzt Prof.

Dr. Rein, Gottingen, Stabs-
arzt Prof. Dr. Schédel,
Stabsarzt Dozent Dr. Grosse-
Brockhof, Stabsarzt Dr. med.
habil. Mertens, Oberarzt
Dozent Dr. Loschke

Allgemeine Physiologie der
Atmung und des Kreislaufs,
Sauerstoffmangel und Ab-
kithlung

9. AufSenabteilung am
Helmbholtzinstitut fiir
Schwingungsforschung
Brannenburg am Inn

Experimentelle Luftschutz-
forschung, Detonationswir-
kungen (Luftstofs), Staub-
wirkung

2. Institut fiir Luftfahrtme-
dizin

in Hamburg (Februar 1945
aufgeldst), Stabsarzt Dr.
Schwarz

Stabsarzt Dr. Dunker

Fliegertauglichkeit, Hohen-
kollaps

3. Institut fiir Luftfahrtme-
dizin

in Miinchen Oberfeldarzt
Prof. Dr. Weltz

Stabsarzt Dr. habil. W. Lutz,
Stabarzt Dr. Wendt, Dr. v.
Werz, Dr. Seelkopf, Lehr-
gang fir Hohenanpassung,
Stabsarzt Dr. Reichel, Stabs-
arzt Dr. Frank

Allgemeine Erfrierungen
(Abkiihlungen), Hohenfor-
schung

Durchfithrung von Hohen-
anpassungslehrgingen auf
der Zugspitze

4. Institut fiir luftfahremedi-
zinische Pathologie, Freiburg
i. Breisgau, Oberfeldarzt
Prof. Dr. Biichner

Stabsarzt Dozent Dr. Peters,
Stabsarzt Dr. Altmann,
Stabsarzt Dr. Schubothe

Pathologie des Sauerstoft-
mangels, der Abkiihlung
und der Flugunfille, allge-
meine Wehrpathologie der
Luftwaffe
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5. Sanititsversuchs und
Lehrabteilung der Luftwatfe,
Juterborg, Kommandeur:
Oberstabsarzt

Prof. Dr. Knothe

Stabsarzt Dr. habil. Schnei-
der, Stabsarzt Dr. Hanisch,
Stabsarzt Dr. Viermetz,
Fliegeringenieur Bchme

Durchfiihren von Versuchs-
fliigen zu drztlichen Erpro-
bungen, Mitwirkung bei der
Entwicklung fliegerischen
Gerits, Begutachtung
kriegsgeschidigter Flieger

vor Wiedereinsatz

6. Institut fiir Wehrhygiene
der Luftwaffe, Pfafferode bei
Miihlhauen in Thiiringen,
Leiter:

Generalarzt Prof. Dr. Rose

1. Abteilung fur Fieberthera-
pie Stabsarzt Dr. Blaurock,
Stabsarzt Dr. Boventer,
Stabsarzt Dr. Kriipe

(2. und 3. Abteilung wurden
nicht aufgestell)

4. Abteilung fiir Gesund-
heitsschidlinge, Regierungs-
rat

Dr. Emmel

Malariatherapie, Malariapro-
phylaxe, Malariadiagnose,
Mechanismus der therapeu-
tischen Wirkung, Priifung

neuer Drogen

Schidlingsbiologie, DDT-

Priparate

Fachlich gesteuerte Institute

7. Institut fiir Flugmedizin
der Deutschen Versuchsan-
stalt fiir Luftfahrt, Berlin-
Adlershof; Leiter: Flugkapi-
tin Dr. med. habil S. Ruff

Dr. Romberg, Stabsarzt
Dr. Freitag, Stabsarzt Dr.
Wiinsche, Oberarzt Dr.
Lockle,

Dr. Ludwig

Arztliche Flugunfallkunde,
Fliegertauglichkeit, Be-
schleunigungs- und Héhen-
forschung, Versuchsfliige

8. Medizinisches Institut
der Luftforschungsanstalt
Miinchen, Stabsarzt Dozent
Dr. Henschke

Oberarzt Dr. Keidel

Physiologische Optik, Ziel-

und Visiereinrichtung

9. Medizinische Abteilung
der Forschungsanstalt ,,Graf
Zeppelin®, Stuttgart-Ruit
(vormals medizinische Ab-
teilung der Erprobungsstelle
Rechlin), Oberregierungs-
medizinalrat Dr. phil. et
med. habil. Benzinger

Regierungsrat Dozent Dr.
phil. Biittner, Dr. phil. Reh-

mann

Hohenforschung (Druck-
sturz), Wehrklimatologie,
Feuer-/ Kilteschutz, Wirme-
regulation, Psychologie

Tabelle 3: Institute des Sanititsdienstes der Luftwaffe

(In: Klee (2001): Auschwitz, die NS-Medizin und ihre Opfer, S. 212-216)
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Die verschiedenen in der Tabelle aufgefithrten Arbeitsgruppen und Abteilungen wurden unter der
Leitung Hermann Reins® und seines Stellvertreters Theodor Benzingers? gegriindet. Diesen wa-
ren vor allem die Vernetzung und der Ausbau der luftfahrtmedizinischen Forschung wichtig. So
wurden in die Erprobungsstelle der Luftwaffe in Rechlin, die Sanititsversuchs- und Lehrabteilung
der Luftwaffe in Jiterbog und die Deutsche Versuchsanstalt fiir Luftwaffe e.V. physiologische Be-
reiche eingegliedert, die die Auswirkung auf die biologischen Parameter des menschlichen Korpers
mit exakten wissenschaftlichen Methoden untersuchen sollten. Zusitzlich gab es ein dem Reichs-
luftfahreministerium direkt unterstelltes Forschungsinstitut, das von Hubertus Strughold geleitet
wurde. Es experimentierte in den Rdumen der Militdrirztlichen Akademie Berlins. Strughold war
vorher auflerordentlicher Professor fiir Physiologie in Wiirzburg.*

Es fillt wiederum die starke Teilung und Aufficherung der Verantwortlichkeiten in der Organisati-
on auf. Wie oben bereits erwihnt, sind die Institute oft Wehrmacht® auf der einen Seite und staat-
lichen Institutionen wie Universitdten auf der anderen Seite verpflichtet. Auch die unterschiedliche
Finanzierung aus multiplen Quellen trigt zu einer weiteren Verstrickung bei.”® So entstehen leicht
Streitigkeiten und Kompetenzgerangel. Zwar fand in den Jahren 1935 und 1936 eine Verdichtung
der Forschung statt, doch sie dndert nichts an den vielfiltigen Verantwortlichkeiten der Luftfahrt-
mediziner.”' Die in den Tabellen 1 und 3 aufgefiihrten Institute wurden im Jahr 1935 unter der
Organisation des Sanititswesens der Luftwaffe zusammengefasst und katalogisiert. Diese wurde der
Sanititsinspektion des Heeres nachempfunden und diente vor allem der besseren Koordination im
Fall eines Krieges.”* Zusitzlich wurde 1936 eine Briicke zwischen medizinischer und technischer
Entwicklung geschlagen, die durch eine konzentrierte Erforschung der Luftfahrt im Allgemeinen
und deren Forschungsgesellschaften zustande kam. Auflerdem erlangte Erich Hippke, Inspekteur
des Sanititswesens der Luftwaffe,” im Zuge der Mobilmachung eine groflere Weisungsbefugnis
tiber die medizinischen Institute. So verfolgte er deren Ausbau, so zum Beispiel am Institut fiir

Luftfahrtmedizin in Miinchen, das vorher ein Teil des Physiologischen Institutes der Universitit

46 Oberkriegsarzt. Beratender Physiologe beim Chef des Sanititswesens der Luftwaffe, Beirat des Bevollmichtigten fiir das Gesundheitswe-

sen Karl Brandt, Mitherausgeber der Zeitschrift ,Luftfahrtmedizin® (Klee (2003), S. 486).
N Oberregierungsmedizinalrat. Ab 1940 Leiter des Flugmedizinischen Institutes der Erprobungsstelle Rechlin (Miiritz) des Reichsluftfahrt-
ministeriums, 1946 innerhalb der Organisation ,,Paperclip“ Mitarbeiter der US-Weltraumforschung im Naval Medical Research Institute
Washington-Bethesda (ebenda, S. 38).
Haéchster Luftwaffenmediziner. Ab 1935 erster Chef des Luftfahrtmedizinischen Forschungsinstitutes des Reichsluftfahrtministers Gé-
ring, Oberregierungsrat, beratender Luftfahrtmediziner des Chefs des Sanititswesens der Luftwaffe, 1945-1947 deutscher Chef des Aero
Medical Centers in Heidelberg. 1949 Mitbegriinder des US-amerikanischen Department Weltraummedizin San Antonio Texas (ebenda,
S. 610).
Vor allem nach dem Kriegsbeginn 1939.

48

So sind z. B. Fachgesellschaften, Universititsinstitute und auferuniversitire Forschungszentren sowie das Reichsluftfahrtministerium an
der Finanzierung und Aufrechterhaltung der Forschung beteiligt.

o Roth (2001), S. 111.

Als 1939 die Mobilmachung erfolgte, fiihrte sie auch zu einer neuerlichen Ausweitung der luftfahrtmedizinischen Forschung.

3 Er hatte Weisungsbefugnis fiir alle luftfahrtmedizinischen Institute (Klee (2003), S. 258).
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Miinchen war und bis dahin als einfache Forschungsabteilung existierte. Er lieff auch die Stelle fiir
einen Referenten der Luftfahrtmedizin einrichten, die der Gieflener Internist Albert J. Anthony>
von 1939 bis 1943 bekleidete. Er war ferner als Verbindungsreferent zwischen den verschiedenen
physiologischen Anstalten, zum Beispiel in Rechlin, Jiiterbog und der Deutschen Versuchsanstalt
fur Luftwafte e. V. titig und unterhielt somit auch Verbindungen zum Technischen Amt der Luft-
waffe, dem diese Institutionen unterstellt waren. Ab 1944 iibernahm diese Posten Hermann Be-
cker-Freyseng, der vorherige Stellvertreter von Anthony. Hier zeigt sich wieder die weitverzweigte

Vernetzung der Institute und Forschungsanstalten untereinander.”

3.3 Verbindungen zwischen luftfahrmedizinischer Forschung
und anderen Wissenschaftsgebieten

Um die Forschung auf medizinischem Gebiet zu verbessern, wurden auch Institute einbezogen,
die primir anderweitig orientiert waren. Dazu gehdren zum Beispiel die anthropologisch-medizi-
nischen Abteilungen der Organisation ,Das Ahnenerbe®, einer Forschungs- und Lehrgemeinschaft,
die der Reichsfithrer der SS Heinrich Himmler gegriindet hatte. Zu dieser Flexibilitdt in Hinsicht
auf die Auswahl der Forschungspartner kam zusitzlich die Mitarbeiterstruktur des Faches Flug-
medizin, die sich von vielen anderen wissenschaftlichen Disziplinen unterschied. Durch die hohe
Dichte an jungen, zumeist minnlichen Wissenschaftlern, die unter der Obhut des Sanititsdienstes
der Luftwaffe ihre Forschungsarbeiten vervollstindigen, grenzt sich dieses Gebiet von vielen ande-

ren wissenschaftlichen Dominen ab.>®

3.4 Charakter und Einstellung der Luftwaffenmediziner

Die Luftwaffenmedizin war zum damaligen Zeitpunkt eines der neuesten Wissenschaftsgebiete, das
noch nicht grofiflichig erforscht worden war und damit die Méglichkeiten fiir wissenschaftlichen
Erfolg offenhielt. So war es kein Zufall, dass sich zirka 250 Wissenschaftler zwischen 30 und 45
Jahren” auf diesem Gebiet zusammenfanden. Durch dieses Alter und ihre grofen Ambitionen,
die Karriereleiter hinaufzuklettern, war es einfach, sie fiir die NS-Organisationen zu begeistern. Es
verwundert nicht, dass sie fast alle Mitglieder der NSDAP waren und sich auch den zusitzlichen
Organisationen, die ihre wissenschaftlichen Anspriiche unterstiitzen konnten, anschlossen. Zu die-

sen gehorten der NS-Dozentenbund, der NS-Fliegerkorps (Nachfolger des Deutschen Luftsport-

54 Referent fiir luftfahrtmedizinischen Forschung beim Chef des Sanititsdienstes der Luftwaffe (ebenda, S. 17).
5 Roth (2001), S. 112 ff.

56 Ebenda, S. 113.

57 Ebenda.
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verbandes) und der NS-Arztebund.’® Im Gegensatz dazu spalteten sich die ilteren Wissenschaftler
in NSDAP-Angehoérige (zum Beispiel Georg-August Weltz und Gerhard Rose) und Anhinger der
deutschnationalen Politik wie Hubertus Strughold oder Hermann Rein.” Allen gemein war die

ol

Empfindung der ,Schande von Versailles“® und der Antisemitismus. Dies trug dazu bei, dass die
politischen Unterschiede sich nicht auf die Ergebnisse der Forschung niederschlugen.

Zusitzlich kam es durch das Selbstverstindnis dieser Akademiker zu einer einigenden Selbstwahr-
nehmung. Viele von ihnen waren ausgebildete Flieger und der Meinung, Fliegen sei sowohl die
Krone der Schopfung als auch ,,die hochste Stufe der Evolution beim Kampf ums Dasein“®’. Da sie
ihrer Meinung nach als Forscher diese hochste menschliche Existenzform weiterentwickelten und
verbesserten, sahen sie sich selbst als eine Art Elite, die diese Neuerung vorantrieb.®* Besonders ist
zu bemerken, dass die Wissenschaftler ihre eigene Arbeit durch Experimente verifizierten, bei denen
sie auch nicht davor zuriickschreckten, an sich selbst Versuche durchzufiithren.®® Die Ergebnisse ih-
rer Versuche veroffentlichten sie regelmifiig in einschlidgigen Fachzeitschriften oder auf Tagungen,
wie die Berliner Physiologen H. Becker-Freyseng und H.G. Clamann, die auf einem Ausschuss
fur Luftfahrtmedizin am 21./22. April 1939 in Géttingen ihre Versuche zur ,Einwirkung von
Sauerstoff auf den Organismus bei hoherem als normalem Partialdruck unter besonderer Beriick-

% vorstellten. In ihrem Vortrag gaben die Autoren zuerst einen Uberblick

sichtigung des Menschen®
tiber die schon angestellten Tierversuche. Hierbei stellten sie in ihrer Zusammenfassung fest, dass
,bei allen zu den Versuchen benutzten Warmbliitern Sauerstoff oberhalb einer Konzentration von
60vH bei normalem Atmosphirendruck mehr oder weniger rasch (Groffenordnung 1 Woche) zum
Tode fithrt.“® Sie fithren den Tod auf eine Lungenentziindung zuriick sowie auf die Schidigung
der Lunge durch Herz- und Kreislaufschwiche. Dies hielt sie jedoch nicht davon ab, Versuche an
sich selbst anzustellen. Becker-Freyseng und Clamann schlossen sich Ende September 1938 in einer
40 m3 groflen Kammer des Luftfahrtmedizinischen Forschungsinstitutes in Berlin ein. Wihrend
dieser Zeit atmeten sie kontinuierlich Luft mit einem Sauerstoffgehalt von 90 %. Der CO2 -Gehalt
betrug zwischen 0,3 und 0,8 %. Auch die Raumtemperatur wurde konstant zwischen 19 °C und

21 °C gehalten. Zum Vergleich wurden einige Sdugetiere (ein Kaninchen, zwei Meerschweinchen

und drei Miuse) mit in die Kammer gegeben. Die Versuchspersonen setzten sich plotzlich der At-

58 Ebenda, S. 113.

» Ebenda.

Die Verabschiedung des Versailler Vertrages wurde von vielen national gesinnten Menschen in der Weimarer Republik als Verrat an ihren
Idealen verstanden.

ol Roth (2001), S. 113.

62 Ebenda, S. 114.

63 So zu sehen in: Clamann, Becker-Freyseng (1939), S. 3-7.

o4 Ebenda, S. 3.

65 Clamann, Becker-Freyseng (1939), S. 3.
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mosphire in der Kammer aus, was jedoch nicht zu der erwarteten Caisson-Krankheit fithrte. Nach
drei Tagen stellten sie fest, dass es zu einer Absenkung der Vitalkapazitit und einer Steigerung der
Pulsfrequenz sowie Koérpertemperatur bei Becker-Freyseng kam. Er erkrankte in den darauffol-
genden Tagen an einer fieberhaften Bronchitis. Bei beiden traten Paristhesien an den Fingerspitzen
auf. Ansonsten waren keinerlei Nebenwirkungen der sauerstoffreichen Umgebung zu beobachten.
Den Tieren erging es unterschiedlich. Wihrend sich Meerschweinchen und Miuse rasch erholten,
verstarb das Kaninchen rund drei Wochen nach Beendigung des Versuches. Der Tod wurde aller-
dings auf eine vorher schon vorhandene virale Erkrankung zuriickgefiihrt.

Becker- Freyseng und Clamann hatten somit nachgewiesen, dass die Atmung von hochprozentig
sauerstofthaltiger Luft fiir den Menschen nur bedingt gefihrlich war. Wenn man bedenkt, dass es
dafiir vorher keine Anhaltszeichen gab und sie sich potenziell einer Lebensgefahr aussetzten, ist es
anerkennenswert, dass sie diesen Selbstversuch durchgefiihrt haben. Zusitzlich ergab sich nun die
Maoglichkeit, dass Fliegern in grofSen Hohen Sauerstoff zur Verfiigung gestellt werden konnte, ohne
dass ernsthafte gesundheitliche Risiken fiir die Soldaten bestanden. Ein Vorteil, den das Deutsche
Reich mit Beginn des Zweiten Weltkrieges zu schitzen wusste.

Doch nicht nur Selbstversuche waren bei den Wissenschaftlern {iblich. Da viele von ihnen natur-
wissenschaftlich versiert waren, entwickelten sie oftmals selbst Gerite und Hilfsmittel zur Steue-
rung der Versuche und zur besseren Kontrolle von Parametern.®’

Da nicht alle Experimente an Menschen durchgefiihrt wurden, mussten Tierversuche zur Klirung
der Forschungsfragen angewendet werden. Dies ist ein Vorgehen, das bei der wissenschaftlichen Ar-
beit an der Tagesordnung ist. Doch nicht nur letal verlaufende Versuche endeten in den Sektionen
der Tiere, auch Vivisektionen waren iiblich, selbst an den dem Menschen sehr dhnlichen Primaten.®®
Dies alles trug wahrscheinlich dazu bei, dass die Luftwaffenmediziner den Weg zum Menschenver-

such, auch an nicht freiwilligen Personen beschritten.

66 Wie oben erldutert, ist die Sauerstoffatmung in groffen Hohen die einzige Moglichkeit, zu iiberleben.

67 Siehe Kapitel 4, Lutz’ Leben und Forschung bis 1943, S. 22.
08 Roth (2002), S. 114.

20



3 Die luftfahrephysiologische Forschung im Deutschen Reich bis 1939

3.5 Beatmungsforschung in der NS-Wissenschaft

Abbildung 1: Héhenluftatmer
(Aus Ruff; Sicherheit und Rettung; S. 23)

Wie schon in der Einleitung erwihnt, ist ein grofesProblem der Hohenphysiologie die selbststin-
dige Atmung in bestimHohen ab 5 000 m. Dafiir wurden in Deutschland schon Mitte der drei-
Biger Jahre des letzten Jahrhunderts lungenautomatische Atemgerite entwickelt und verwendet.
Diese Gerite liefern in der Einatemphase das Gasgemisch, in der Ausatemphase wird das Ventil fiir
die Sauerstoffzufuhr durch einen Atembeutel verlegt.®” In der Entwicklung von Standard-Héhenat-
mern arbeiteten verschieden Stellen, die sich mit Luftfahrtforschung beschiftigten, in Deutschland
zusammen. Zum einen war der Bereich der Rettungs- und Sicherheitsgerite des Reichsluftfahrt-
ministeriums involviert, zum anderen arbeiteten aber auch die Erprobungsstelle fiir Luftfahrt in
Rechlin und die Firmen Driger und Auer am Konzept mit. 1937 legten die industriellen Mitarbei-
ter dem Reichsluftfahrtministerium ein Konzept fiir einen Hohenatmer vor, das die Nachteile der
bisherigen Gerite ausschloss. Das letztendlich als Standard-Héhenatmer in Serie gebaute Gerit war
lage- und vibrationsunempfindlich, ab 4 000 m lieferte es 60 % O2, ab 6 000 m 80 %, ab 8 000
m 100 %. Zusitzlich war ein Knopf daran befestigt, der, falls notig, eine Sauerstoffdusche ausldste.
Doch auch dieses Gerit benutzte Unterdruck, um den Sauerstoff zur Maske zu fithren. Dies stellt
solange kein Problem dar, bis man eine Hohe von 15 000 m tiberschreitet. Dort liegt der Luftdruck
bei 87 mm Hg. In der Alveole herrscht ein konstanter Wasserdampfpartialdruck von 47 mm Hg

sowie ein ebenso konstanter Partialdruck an Kohlendioxid mit 40 mm Hg. Dies zeigt, dass hier

(’9 Roth (2002), S. 23.
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keine Substitution von Sauerstoff mit normalem oder Unterdruck mehr méglich ist.

Es muss eine Beatmung mit Uberdruck erfolgen, um den Atemgasaustausch in den Alveolen si-
cherstellen zu konnen. Ein solches Gerit wurde von der Firma Driger entwickelt. Es ist fiir eine
maximale Einsatzhohe von 12 000 m geeignet und wiegt nur 0,45 bis 0,6 kg. Unterhalb von 9 000
m liefert es ein Luft-Sauerstoff-Gemisch, dariiber wird durch ein barometrisches Ventil die Uber-
druckbeatmung mit reinem Sauerstoff begonnen. Damit war das Problem der Einatmung geldst.
Allerdings ist der menschliche Kérper nicht dafiir geschaffen, ein mit Uberdruck eingeatmetes
Gasgemisch auch wieder auszuatmen. Zusitzlich wurde das Gefrieren der Maske in groflen Hohen
ein Problem, da die Ausatemluft sehr feucht und warm und der einstromende Sauerstoff kalt und
trocken war. So trennten die deutschen Konstrukteure der Luftwaffe die Atemwege des Gerites,
um diese Schwierigkeit zu beseitigen. Ein weiteres, wesentlich grofSeres Problem stellte jedoch die
Unterbrechung der Sauerstoffzufuhr in den groffen Hohen dar. Im Jahr 1939 war mit Beginn des
Krieges die Wirkung auf den Menschen noch nicht genau aufgeklirt und es wurden weitere Erfor-

schungen der kérperlichen Reaktionen unternommen.
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4  Wolfgang Lutz. Leben und Forschung bis 1943

4.1 Kindheit und Jugend

Lutz wurde am 27. Mai 1913 in der oberdsterreichischen Stadt Linz geboren. Er war also von Ge-
burt an kein deutscher Staatsbiirger, sondern Angehériger der K.u.K.-Monarchie. Seine Eltern ent-
stammten der gutbiirgerlichen 6sterreichischen bzw. tschechischen Bevolkerung. Sein Vater Roman
Lutz war, wie spiter sein Sohn, praktischer Arzt und entstammte ,,den Kreisen der biirgerlichen
Industrie in Tirol.“”? Seine Mutter Marie Loss wurde in eine ,hohere[] Beamtenfamilie in Prag ge-
boren®. Die Eltern heirateten am 13.8.1912.7" Lutz hatte noch zwei Schwestern und einen Bruder.
Sein Grofivater Josef Loss bekleidete den Rang eines Landesschulinspektors fiir Oberdsterreich und
Salzburg. Auf seinen Wunsch hin besuchte der junge Wolfgang das Benediktiner-Gymnasium in
Kremsmiinster. Dort legte er 1931 die Abiturpriifung/Matura ab. Zuerst wollte er nicht der beruf-
lichen Laufbahn seines Vaters folgen. Stattdessen beschiftigte er sich wihrend der Ferien nach der
Reifepriifung mit darstellender Geometrie, um spiter ein technisches Studium zu beginnen. Er
stellte sich zur damaligen Zeit eine Karriere als Bauingenieur vor. Er begann ein Studium an der
technischen Hochschule in Wien und studierte dort ein Semester. Nach eigener Aussage ,,war [er]
jedoch von dem dort [gelehrten] abstrakt-mathematischen Studieninhalt so wenig befriedigt“’?,
dass er das Studium aufgab. Stattdessen hatte er einige medizinische Vorlesungen besucht, die ihn
anscheinend so sehr gefesselt hatten, dass er sich dazu entschloss, ein Medizinstudium aufzuneh-

men.

4.2 Medizinstudium und wissenschaftliche Arbeit bis 1939

Wolfgang Lutz studierte in Wien und wechselte spiter nach Innsbruck. Noch wihrend seines Stu-
diums trat er nach eigener Aussage im Mai 1933 der NSDAP bei.” Er vollendete sein Studium in
Innsbruck und wurde 23-jihrig, im Januar 1937, zum Dr. med. promoviert. Das Thema seiner Pro-
motionsarbeit kann nicht mehr nachvollzogen werden. Lutz begann im Mirz des darauffolgenden
Jahres seine Ausbildung zum Facharzt fiir Innere Medizin. Seine Zeit als Assistenzarzt verbrachte er
an der II. Medizinischen Universitits-Klinik. Schon hier begann er seine Tétigkeit als Wissenschaft-
ler. Bis zu seiner Einberufung zum Wehrdienst am 1. Mai 1939 veroffentlichte er verschiedene

Arbeiten, die sich hauptsichlich mit der Physiologie des Verdauungsapparates beschiftigen.

7 Lutz: Lebenslauf (1943).
7 Lutz: SS-Akte (1941).
7 Lutz: Lebenslauf (1943).
73 Lutz: SS-Akte (1941).
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Hier eine Aufstellung seiner wissenschaftlichen Arbeiten bis 194174

Wien

Titel Institut Autor Publikationsor-
gan

Uber einen neuen Weg, welcher | II. med. Univ. W. Lutz, Klinische

den genauen Nachweis jodhal- Klinik Vorstand | H. Seyfried Wochenschrift

tiger Kontrastmittel und die N. von Jagie, 26/908/1938

Gewinnung feinerer Aufschliisse | Wien

tiber deren Schicksal der Kérper

ermoglicht*

Zur Wertung der oralen Chole- I1. med. Univ. W. Lutz, Klinische

zystografie* Klinik Vorstand | H. Seyfried Wochenschrift
N. von Jagie, 26/933/1938
Wien

Der Einfluss von Galle und II. med. Univ. W. Lutz, Wiener klinische

gallensauren Salzen auf die Klinik Vorstand | H. Seyfried Wochenschrift

Resorption von Tetrajodphenol- | N. von Jagie, 10/1939

phtalein* Wien

Gefahren der intravendsen Cho- | II. med. Univ. W. Lutz, Miinchner

lezystographie Klinik Vorstand H. Seyfried Medizinische
N. von Jagie, Wochenschrift
Wien 27/1019/1938

Leberzellleistung und enterohe- II. med. Univ. W. Lutz, Wiener klinische

patischer Kreislauf. Ein Beitrag Klinik Vorstand | H. Seyfried Wochenschrift

zum Mechanismus der Schnell- N. von Jagie, 25/1939

cholezystographie Wien

Ulironbestimmung nach Hecht II. med. Univ. W. Lutz, Klinische

im Stufenbarometer* Klinik Vorstand H. Seyfried Wochenschrift
N. von Jagie, 29/996/1939
Wien

Uber die Bedeutung der Galle I1. med. Univ. W. Lutz, Klinische

fur Resorption und Ausschei- Klinik Vorstand | H. Seyfried Wochenschrift

dung von Uliron* N. von Jagie, 28/967/1939

Tabelle 4: wissenschaftliche Arbeiten bis 1941

(In Lutz (1943): Habilitationsakte)

74

Berichte liegen in Kopie im Anhang vor. Habilitationsakte Lutz. Universititsarchiv Wien.

Von Dr. Lutz betrefs seiner Habilitation eingereichtes Verzeichnis von wissenschaftlichen Veréffentlichungen. Mit * gekennzeichnete
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4.3 Ableistung des Militirdienstes und Heirat

Die dreimonatige Grundausbildung des Wehrdienstes beendete Lutz im August 1939. Doch schon
im September begann der Angriff auf Polen durch das Deutsche Reich und Lutz meldete sich wie-
der zum Dienst. Zwischen 1939 und 1940 beantragte er eine SS-Mitgliedschaft. Als er Ende 1940
die SS um eine Heiratserlaubnis ersuchte, besafd er noch keine SS-Mitgliedsnummer.” Die Hoch-
zeit mit Lilli Nordegg wurde am 30.11. 1940 vollzogen.

Lutz war bis 1940 in einer Flakscheinwerferabteilung als Truppenarzt beschiftigt. Dort zog er sich
einen Knochelbruch zu, dessen schlechte Heilung ein Grund fiir seine Versetzung nach Miinchen
war.”® Darauthin konnte er seinen wissenschaftlichen Ambitionen uneingeschrinke folgen, denn
er wurde im Februar desselben Jahres an die (damals noch so benannte) Forschungsstelle fiir Luft-

fahrtmedizin an die Universitit Miinchen versetzt.””

4.4 Das Miinchner Institut fiir Luftfahrtmedizin bis 1943

Lutz wurde als ,Sachbearbeiter fiir Hohenphysiologie“’® im Miinchner Institut fiir Luftfahrtfor-
schung (= Forschungsstelle fiir Luftfahrtmedizin) angestellt. Sein Vorgesetzter Georg-August Weltz
beschreibt ihn nach dem Krieg als Mann, der sehr ausgiebig ,,von seinen Ellenbogen Gebrauch
machte.“”? Er hatte sich weder im Militér eingliedern konnen, in dem er vor seiner Beschiftigung in
Miinchen diente, noch konnte er sich jetzt in das Institut eingliedern. Trotzdem betraute ihn Weltz
mit Forschungsarbeiten, sodass Lutz 1943 seiner Bewerbung zur Habilitation an die Universitit
Wien einreichen konnte.

Die Forschungsgruppe in Miinchen arbeitete in einer neugebauten Baracke auf dem Hof des Physi-
ologischen Institutes der Universitit. Der Chef des Institutes, Georg-August Weltz, hatte seit 1935
einen Lehrauftrag fiir Luftfahrtmedizin inne. 1941 fithrten die seitdem laufenden Bemiithungen
dazu, ein Institut fiir Luftfahremedizin zu griinden. Dieses sollte an das vorhandene Physiologische
Institut angeschlossen werden. Nach lingeren Verhandlungen iiber die Unterbringung des Insti-
tutes kamen die Verantwortlichen® zu dem Schluss, der 1937 erbauten Baracke fiir fliegerirztliche
Untersuchung eine zweite Halle hinzuzufiigen, in der unter anderem auch die institutseigene Un-

terdruckkammer ihren Platz fand.®! Weltz' Arbeitsgruppe beschiftigte sich in erster Linie mit den

75 Lutz: SS-Akte (1941).

76 Lutz: Lebenslauf (1943).

7 Ebenda.

78 Lutz: Lebenslauf (1943).

7 Akten Niirnberger Arzteprozess (1946): Mikrofiche 07274.
80 Unter anderem der Reichdsminister fiir Wissenschaft, Erziehung und Volksbildung, der Dekan der Universitit sowie Weltz selbst. Vgl.
BayHstA MK 39616.

81 Ebenda.
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Problemen der Druckeinwirkung auf verschiedene Organismen.®* Vor allem Versuche mit Tieren

waren fiir die wissenschaftliche Arbeit Grundlage. Da an diesem Institut auch die Teststelle fiir

Piloten eingerichtet war, standen vermutlich die Probleme von Piloten in den unterschiedlichen

Flugh6hen durch den tiglichen Kontakt im Vordergrund. Bis 1943 konnte Lutz daher viele For-

schungsberichte veréffentlichen. Sie sind in Tabelle 4 dargestellt. Danach entsteht ein Bruch, Lutz

wurde als Truppenarzt an die Front versetzt und konnte seine wissenschaftliche Forschung vorerst

nicht fortsetzen.

Im Miinchener Institut arbeitete er hiufig mit seinem Kollegen Hans-Joachim Wendt zusammen,

einem Kollegen. Auch die in Tabelle 5 genannten zwischen 1941 und 1943 abgeschlossenen Ar-

beiten wurden wiederholt mit ihm gefertigt.

Unterdruckkammern*

stabsarzt Dr. G. A.
Weltz)

Die Uberlebenszeit nach | W. Lutz Priifstelle fiir Ho- Luftfahrtmedizin
Drucksturz in grofiten henforschung 4 in Bd. 7/1/1942
Hohen Miinchen
(Leitender Ober-
stabsarzt Dr. G. A.
Weltz)
Tierversuche zum W. Lutz und | Institut fiir Luftfahrt- | Mitteilungen aus dem Gebiet
Fallschirmabsprung aus | H. ]J. Wendt | medizin Miinchen der Luftfahrtmedizin 5/42
Uberdruckkabinen (Leitender Ober- [Zur Zeit der Antragstellung
stabsarzt Dr. G. A. noch nicht zur Veroffentli-
Weltz) chung freigegeben]
Die Wiederbelebung Ebenda Institut fir Luftfahrt- | Mitteilungen aus dem Gebiet
aus dem anoxischen medizin Miinchen der Luftfahrtmedizin
Scheintod (Leitender Ober- 7142 [Zur Zeit der Antrag-
stabsarzt Dr. G. A. | stellung zur Verdffentlichung
Weltz) in gekiirzter Form in der
Zeitschrift Luftfahrtmedizin
vorgesehen]
Uber die Wirkung W. Lutz, Institut fiir Luftfahrt- | Luftfahrtmedizin [Zur Zeit
von Kohlensiure auf H. J. Wendt, | medizin Miinchen der Antragstellung im Druck]
die Erholung aus E. v. Werz, (Leitender Ober-
Sauerstoffmangel M. Zirngibl | stabsarzt Dr. G. A.
Weltz)
Hilfsgerit zur Steue- W. Lutz Institut fir Luftfahre- | Mitteilungen aus dem Gebiet
rung zeitlich definierter medizin Miinchen der Luftfahrtmedizin 3/43
Druckschwankungen in (Leitender Ober- [Zur Zeit der Antragsstellung

nicht zur Verdffentlichung

freigegeben]

82 Vgl. Lutz: Lebenslauf. Liste mit Verdffentlichungen (1943).

26



4 Wolfgang Lutz’ Leben und Forschung bis 1943

Die Wirkung hohen W. Lutz Institut fiir Luftfahrt- | Mitteilung aus dem Gebiet

Sauerstoffteildrucks bei medizin Miinchen der Luftfahrtmedizin 3/43

Auskiihlung (Leitender Ober- [Zur Zeit der Antragstellung
stabsarzt Dr. G.A. nicht zur weiteren Veroffentli-
Weltz) chung freigegeben]

Tabelle 5: wissenschaftliche Arbeiten bis 1943
(In Lutz (1943): Habilitationsakte)

Dr. Lutz hatte mit seinem Antrag auf Habilitation an der Universitit Wien Erfolg. Am 14. Juli
1943 wurde ihm an der medizinischen Fakultit Wien der Grad eines Doctor Medicinae Habilitatus
fur das Fach Innere Medizin unter dem Rektorat des Prof. Dr. Eduard Pernkopf und unter dem De-
kanat des Prof. Dr. Herbert Fuhs verliechen. Uber den Titel der Habilitationsschrift im Besonderen

ist in der Akte nichts vermerkt.
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5  Forschung im Umfeld der Hohenversuche im Konzentrationslager Dachau

Bis 1943 versuchte Lutz hauptsichlich Losungsstrategien fiir den Havariefall eines Flugzeuges zu
finden. Dies begriindete sich damit, dass im Luftkampf nicht nur gegnerische Maschinen abge-
schossen wurden, sondern auch eigene Piloten nach einem Leckschlagen der Kabine in Lebensge-

fahr gerieten. Seine Forschung konnte sich gut in die Ambitionen der Luftwafte eingliedern.

5.1 Probleme der Hohenrettung und zwei Losungsstrategien

Vorrangiges Interesse der Luftwaffe bestand nicht nur in der Bekdmpfung der gegnerischen Flieger,
sondern auch in der Rettung der abgeschossenen eigenen Piloten. Es waren zwar schon Uber-
druckkabinen fiir den Flug in grofSen Hohen entwickelt worden, doch sie konnten durch Beschuss
schnell und stark beschidigt werden. Durch das dadurch schnell entstehende Druckgefille waren
die Piloten oft nicht in der Lage, einen Ausstieg aus dem abstiirzenden Flugzeug zu schaffen oder

den rettenden Fallschirm zu 6ffnen.

Um diese Probleme zu 18sen, kamen vor allem zwei Forschungsgruppen infrage. Schon seit 1938/39
beschiftigten sich zum einen die Wissenschaftler am Institut fiir Flugmedizin an der Deutschen
Versuchsanstalt fiir Luftfahrt e. V. in Berlin-Adlershof mit dem Problem der Hohenrettung und
Hohenanpassung. Zur gleichen Zeit arbeitete zum anderen das Institut fiir Flugphysiologie an
der Erprobungsstelle der Luftwaffe in Rechlin unter der Leitung von Theodor Benzinger mit den
drztlichen Mitarbeitern an einer Entritselung der auftauchenden Fragen.® Anscheinend sah der
Inspekteur des Sanititswesens der Luftwafte Erich Hippke weiteren Forschungsbedarf und geneh-
migte den von Georg-August Weltz lange herbeigesechnten Ausbau der Miinchner Forschungsstelle
fur Luftfahrtmedizin zum Institut fiir Luftfahremedizin. Zusitzlich wurde dort eine Priifstelle fiir
Hohenwirkung eingerichtet, die ihre Unterkunft in einer Baracke auf dem Gelinde des Physio-
logischen Institutes bezog.®* Da das Institut in Rechlin sich schon 1937 mit Untersuchungen in
simulierten Hohen tiber 12 000 m befasste, wurden von der Arbeitsgruppe um Theodor Benzin-
ger auch die ersten Vorschlige zur Losung des Pilotenproblems angefertigt. 1941 wurden weitere
Versuche an freiwilligen Wissenschaftlern durchgefiihre.® Sie erreichten dabei Hohen von tiber
17 000 m. Allerdings kam man zu der Feststellung, dass die Versuchspersonen nur zirka 10 s Zeit

hatten, um nach einem Drucksturz in der Flugkammer (in der Realitit durch Leckschlagen der

$ Vgl Roth (2002); S.111.
% BayHStA, MK 69415.
$  Roth (2002), S. 117.
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Uberdruckkabine verursacht) zu reagieren, zum Beispiel, um eventuell einen Fallschirm zu 6ffnen.
Bei zwei der 380 Versuche fiihrten die Wissenschaftler erneut Selbstversuche durch. Es traten Sym-
ptome einer Hirnembolie auf, die die Wissenschaftler dazu veranlassten, weitere Studien zunichst
an Tieren durchzufithren.®® Nach diesen Experimenten war klar, dass die Luftblasen in den arteriel-
len Hirngefiflen durch das zufillige Atemanhalten bei der Dekompression hervorgerufen wurden.
Die Tatsache, dass damit die Gefahr der Hohenkrankheit vorerst gebannt schien, wurde durch den
Mangel an Reaktionszeit wihrend des Versuchs erheblich gemildert. Die Rechliner Wissenschaftler
beobachteten, dass mit zunehmender Hohe die Zeit, in der der Pilot im Falle eines Leckschusses
reagieren konnte, deutlich abnahm. So wurde der Begriff der Zeitreserve, den Strughold einge-
fithre hat", als Zeitraum, der dem Piloten zum Reagieren bei Beschidigung der Uberdruckkammer
bleibt, von den Rechliner Physiologen um den Begriff der Lebenszeitreserve erganzt. Diese beinhal-
tet die Zeit zwischen Beginn der Bewusstlosigkeit und Eintritt von endgiiltigen korperlichen Schi-
digungen. Allerdings mussten sie deren genaue Dauer noch experimentell nachweisen.®® Zusitzlich
wurde von den Forschern in Rechlin eine Rettungsautomatik fiir notwendig erachtet, die neben
einem Drucksturzanzug, der den plotzlichen Druckabfall ausgleichen sollte, auch eine Fallschirm-

automatik mit barometrisch gesteuerter Offnungsautomatik bereitstellen sollte.®’

5.2 Tierversuche in Miinchen

Die Tierversuche zur Bestimmung der Lebenszeitreserve wurden im Jahr 1941 durch die Entwick-
lungen des Zweiten Weltkrieges umso dringender notig. 1940 war der Luftraum tiber 8 000 m
tiber dem Meeresspiegel (Troposphire und Substratosphire) noch relativ uninteressant fiir die For-
schung, da sich der Luftkampf darunter abspielte. 1941 zeigte jedoch ein Angriff auf Fernaufkli-
rungsflieger der Deutschen Luftwaffe, der von britischen Jigerstaffeln aus groflerer Hohe als bislang
durchgefithrt wurde, die technische Uberlegenheit der britischen Flugzeuge. Somit erschloss sich
fur die Luftfahrtforschung ein neues Aufklirungsfeld. Vor allem der Raum tiber 12 000 m war in-
teressant, da von 8 000 m bis 12 000 m schon eine gewisse Vorarbeit geleistet wurde.”

Kurz nach seiner Einstellung in Miinchen 1940 begann Wolfgang Lutz an diesem Forschungsge-
biet zu arbeiten. In den folgenden als kriegswichtig deklarierten Untersuchungen wurden Versuche
unternommen, die nicht nur den Tod der Versuchstiere zur Folge hatten. Lutz und sein Kollege

Wendt verdffentlichten verschiedene entscheidende Forschungsarbeiten zum Thema Drucksturz

86 Roth (2002), S. 116.
87 Ebenda, S. 117.

88 Ebenda.

8 Roth (2002), S. 118.
2 Ebenda, S. 115.

29



5 Forschung im Umfeld der Hohenversuche im Konzentrationslager Dachau

und Rettung aus groffen Héhen. Am wichtigsten und sind ,, Tierversuche zum Fallschirmabsprung
aus Uberdruckkabinen®,”" ,,Die Uberlebenszeit nach Drucksturz aus groffiten Hohen? und ,,Der
anoxische Scheintod.“”? Mit diesen Arbeiten wurde die Vorarbeit zu den Dachauer Hohenversu-

chen geleistet.

5.3 Erste Experimente iiber den Drucksturz

In der Arbeit ,Die Uberlebenszeiten nach Drucksturz aus grofSten Hohen wurden die theore-
tischen Grundlagen fiir die Menschenversuche im KZ Dachau gelegt.

Schon im Oktober 1941 wurde sie von Lutz verdffentlicht. Er benutzte hier, wie auch in den
spateren Versuchen, einen so genannten Glasexikator, um die Labortiere, vor allem weifle Miuse
unterschiedlicher genetischer Herkunft, schnellen Druckunterschieden auszusetzen. Der Glasbe-
halter, in dem die Tiere aufbewahrt wurden, war mit einer Unterdruckkammer verbunden, in der
die vorher bestimmten Driicke hergestellt wurden, bevor die Tiere ihnen ausgesetzt wurden. Lutz
hatte vorher die geplanten Hohenmeter in die entsprechenden Driicke in Luftatmosphire berech-
net. Dabei musste er darauf achten, bei Stiirzen in Sauerstoffatmosphire die alveolire Spannung
gleichzuhalten. Deshalb nahm Lutz hier andere Abstufungen in den Hohenabstiegen vor. An den
Tieren wurden Druckstiirze zwischen 230 und 40 mm Hg in Luft und 97 bis 40 mm Hg Sauer-
stoff durchgefiihrt. Dabei sollte die Uberlebenszeit, also die Zeit ,vom Augenblick des beendeten

94

Druckausgleichs bis zum Tod des Tieres“* sowie die Wiederbelebungsfrist, ,Zeit nach Einstellung
der dufleren Lebenszeichen, innerhalb deren eine Wiederbelebung durch sofortige Druckerhdhung
moglich ist“”, festgestellt werden. Um die Miuse unter moglichst realistischen Bedingungen zu te-
sten, verglich Lutz somit einen errechneten Wert in Sauerstoffatmosphire mit einem experimentell

gemessenen.

o1 BArch-MA, RL 39/233.

2 Lutz: Luftfahrtmedizin 7 (1943), S. 84-97.

93 Lutz: Luftfahrtmedizin 8 (1943), S. 171-195.
4 Lutz: Die Uberlebenszeit (1943), S. 96.

» Ebenda.
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Luft (mm HG) Hoéhe () 98 % Sauerstoff
(mm HG)

48 19 500 48,3

52 19 000 49,8

60 18 000 58,8

70 17 000 68,1

97,4 14 500 100,5

Tabelle 6: Druck-/Hohenkurve mit berechnetem alveolaren Sauerstoffdruck

(In Lutz (1943): Die Uberlebenszeit, S. 96)

Die im Versuch gefundenen Uberlebenszeiten der Tiere wurden vom Ende des Drucksturzes bis
zum Ausbleiben von Lebenszeichen gemessen. Zeitweise zeigten sich noch Krimpfe mit klonischen
Zuckungen der Extremititen auch nach Verstreichen der Wiederbelebungsfrist. Es stellte sich he-
raus, dass die Tiere bei einer Hohe von 9 000 m zu sterben beginnen. Das entspricht einem Luft-
druck von 234,0 mm Hg. Die maximale Uberlebenszeit sinkt ab 13 000 m (123,4 mm Hg) unter
40 Sekunden. Bei Sauerstoffatmosphire beginnt das Sterben bei 14 800 m (93,5 mm Hg), ab
16 500 Hohenmetern (73,2 mm Hg) ist ein Uberleben linger als 40 Sekunden nicht méglich.
Wihrend ein Tier durch reine Sauerstoffatmung 5 800 Hohenmeter (bei einem Druck von 230
mm Hg) mehr tolerieren kann, ist bei einem Druck von 68 mm Hg eine in Luft und Sauerstoff
gleiche Hohe von 17 300 m erreicht. Hier sind die Vorteile der Sauerstoffatmung also aufgebraucht.
In dieser Hohe existiert auch keine Streuung des Todeszeitpunktes der einzelnen Tiere mehr, ,alle
Tiere sterben zur selben Zeit.“”° Legt man also die Todeszeitpunkte zugrunde, entsteht folgende

Tabelle, in der die nebeneinanderstehenden Spalten jeweils denselben Todeszeitpunkt markieren.

% Lutz (1943): Die Uberlebenszeit, S. 89.
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Luft

Sauerstoff

230 mm Hg /9 000 m

93,5 mm Hg / 14 850 m

197,8 mm Hg/ 10 000 m

89,2 mm Hg /15 150 m

169,2 mm Hg/ 11 000 m

82,5 mm Hg /15 650 m

144,6 mm Hg / 12 000 m

76,1 mm Hg /16 200 m

123,4 mm Hg/ 13 000 m

73,2 mm Hg / 16 500 m

90,0 mm Hg /15 000 m

63,3 mm Hg /17 500 m

Tabelle 7: Entsprechungen des Todeszeitpunktes nach Druckwerten bei Luft- und Sauerstoffat-
mung

(In Lutz (1943): Die Uberlebenszeit, S. 96)

Hieraus ergibt sich, dass sich die errechneten Uberlebenszeiten nach den Druckwerten aus Tabelle 6
experimentell um 500 bis 1 500 m verbesserten. Allerdings tritt der Unterschied zwischen errechne-
ter und im Versuch ermittelter Todeszeit nur in gréfSeren Hohen auf. Dies liegt an der Abweichung
des respiratorischen Quotienten, der fiir die Berechnung von Tabelle 6 herangezogen wurde. Lutz
versucht auch die Herabsetzung der Todeszeitpunkte mit zunehmender Hohe dadurch zu erkliren,
dass mit abnehmendem Sauerstoffpartialdruck die Aufnahme des Gases tiber die Alveolarwand in
den Lungenkreislauf herabgesetzt wird. So soll bei Sauerstoffatmung ab einem Druck von 82,5
mm Hg (15 650 m) iiberhaupt kein Sauerstoff mehr aufgenommen werden, stattdessen wird nur
abgeatmet. Dies fiihrt zum Tode. Zusitzlich erfolgt die ,relative Besserstellung bei Luftatmung™”
dadurch, dass die Sauerstoffabgabe aus Himoglobin, die bei Drucksturz in Sauerstoffmangelhéhen
mindestens unmittelbar nach dem Sturz erfolgt, zu einer Verdringung von Stickstoft fithrt und
somit die alveolare Sauerstoffspannung kurzfristig erhoht. Zusitzlich fand Lutz heraus, dass bei
Luftatmung im Falle eines Drucksturzes durch Atemanhalten ,die Situation wenigstens eine ge-

wisse Zeit lang [...] gebessert werden kann.“”®

5.4 Tierversuche zum Fallschirmabsprung aus Uberdruckkabinen

Der Leiter des Miinchner Institutes wollte die wissenschaftliche Karriere seiner Mitarbeiter weiter
vorantreiben. In den Versuchsreihen zu , Tierversuche zum Fallschirmabsprung aus Uberdruckka-
binen® simulierten Lutz und Wendt die geplanten Menschenversuche des KZ Dachau, wobei es je-

doch zu tiberraschenden Erkenntnissen kam, die im Folgenden erldutert werden. Die grundlegende

7 Lutz (1943): Die Uberlebenszeit, S. 96.
98 Ebenda, S. 97.
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Frage war die Klirung der Probleme des Stratosphirenflugs in Maschinen mit Uberdruckkabinen.
Vor allem sollten sich die Probleme des Drucksturzes kliren. Diese entstanden vor allem durch das
Leckschlagen der Kabine bei Beschuss. Nach Versuchen von Clamann, Déring und Hornberger”
war man sich dariiber einig, dass das Problem nicht im plotzlichen Drucksturz bestand, sondern
im plotzlichen Sauerstoffmangel.’® Schon zu diesem Zeitpunkt waren die Wissenschaftler sicher,
dass als Zeitreserve und Uberlebenszeit nur eine ,unerhort kurz[e] ‘%! Zeit infrage kiime. Als Ver-
suchstiere wurden weifSe Miuse genommen, die keinem speziellen Zuchtstamm angehorten. Mit
dieser Mafinahme konnte einer eventuellen genetisch bedingten Hohenfestigkeit vorgebeugt wer-
den. Die Tiere wurden in einen Glasexsikator gesetzt, der iiber ein Hahnsystem mit einer Druck-
kammer verbunden war. Um den Druck genau bestimmen zu konnen, entwickelte Lutz einen
Druckmesser, den er auch zum Patent anmeldete. Es handelt sich um das in Abbildung 2 gezeigte
»Hilfsgerit zur Steuerung zeitlich definierter Druckschwankungen in Unterdruckkammern“'®* ei-
ner ,,[z]ur Abfithrung des von der priifenden Person ausgeatmeten Sauerstoffes bestimmte Einrich-
tung an Unterdruckkammern fiir die Tauglichkeitspriifung von vermindertem Luftdruck auszuset-

1

zenden Gegenstinden und Personen, insbesondere Fliegern“'®® und einen ,an eine Atemgasquelle

angeschlossene[n] Ueberdruckanzug fiir Hohenfliige.“'*

Abbildung 2: Hilfsgerit
(In Lutz (1943): Hilfsgerit, S. 3)

» Lutz (1942): Tierversuche zum Fallschirmabsprung, S. 1.

100 Ebenda.

1o Ebenda, S. 2.
102 Lutz (1943): Hilfsgerit zur Steuerung zeitlich definierter Druckschwankungen in Unterdruckkammern, S. 3.

Lutz (1942): Zur Abfiihrung des von der priifenden Person ausgeatmeten Sauerstoffes bestimmte Einrichtung, S. 46.

Lutz (0. J.): An eine Atemgasquelle, S. 119.

103

104
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Um eine Gewdhnung der Tiere an die Drucksituation im Versuchsbehilter zu gewiahrleisten, wur-
den sie 30 Minuten auf dieser Ausgangshohe belassen und bei Bedarf gleichzeitig auch auf eine
Atmosphire mit 98 % Sauerstoffgehalt eingestellt. Durch das Offnen des Hahnsystems konnte die
Maus in dem Exsikator binnen zweier Sekunden auf das Druckniveau in der groflen Gaskammer
gebracht werden. Im gleichen Verfahren wurde auch der Abstieg auf unterschiedliche Héhen durch
die unterschiedlichen Umgebungsdriicke simuliert. Die Anderung der jeweiligen Fallhohe wurde
jeweils durch im Voraus berechnete Zeittabellen aus der Erprobungsstelle in Rechlin und der D.V.L.
Adlershof durchgefiihrt. Im Wissen darum, dass die Laborbedingungen der Wirklichkeit nicht ge-
recht werden kénnen, wurde auflerdem angenommen, dass der Absturz direkt nach dem Druck-
sturz eintritt, obwohl in der Realitit der Ausstieg aus dem Flugzeug (= Abstieg) oftmals erst einige
Zeit nach dem Drucksturz (= Leckschlagen der Kabine) durchgefiihrt werden kann. Die Durchfiih-
rung der Versuche erfolgte in zwei Etappen. Als erstes wurden Spriinge nach Drucksturz ohne
Sauerstoff und als zweites Spriinge nach Drucksturz mit Sauerstoff durchgefiihrt. Bei den Spriingen
ohne Sauerstoff erfolgte der Abstieg aus 10—14 km Hohe. Dabei sind in Abstufung unterschiedliche
Reaktionen der Tiere auf die Druckeinwirkungen protokolliert worden. Wihrend bei Héhen von
10 km oder weniger nur geringe Zeichen von Sauerstoffmangel zu erkennen waren
(Hyperventilation)'”, wurden ab einer Hohe von 11 km bereits deutliche Zeichen der Hohen-
krankheit sichtbar, die jedoch bei einer Hohe von 7 km spontan reversibel waren. Ab einer Ab-
sprunghdhe von 12 km traten entweder Hohenkrimpfe oder ,,schwere Hohenkrankheit mit tiefer

106 quf. Erst ab einer Hohe von 13 km kam es auch zu Todesfillen unter den Versuchstie-

Atmung”
ren. Die meisten Tiere iiberlebten den Sturz jedoch nach dem Eintreten einer ,,Bewusstlosigkeit mit
sehr heftigen Hohenkrimpfen.“'”” Trotzdem erwachten sie bei einer Hohe von 4 %2 km bis 5 km
mit sofortiger Wiederherstellung des Bewusstseins. Nur wenige Miuse, welche Lutz aus wahr-
scheinlich hohenfesteren Stimmen entnahm, konnten auch aus 14 km Hohe lebend absteigen. Die
meisten Versuche endeten jedoch auf 12 %2 bis 11 km letal. Hohen tiber 14 km konnten die For-
scher nie erfolgreich simulieren, da hier alle Versuchstiere starben. Als Ergebnis lie§ sich jedoch
festhalten, dass das ,, Wiedererwachen aus Hohenkrankheit und Krampfstadium in allen Fillen [...]
spatestens auf 4 2 km mit Wiederkehr des Bewusstseins und volliger Wiederherstellung der Lei-

stungsfahigkeit [eintritt].“"%® Wendt und Lutz folgerten daraus, dass Piloten angeraten werden

sollte, sich ,,mit ungezogenem Schirm bei Luftatmung unbesorgt durchfallen [zu] lassen [...], ohne

105

Lutz (1942): Tierversuche zum Fallschirmabsprung, S. 7.
106 Ebenda.
107 Ebenda.
108 Lutz (1942): Tierversuche zum Fallschirmabsprung, S. 8.
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Gefahr zu laufen, das rechtzeitige Ziehen des Schirms zu versiumen.“'” Dass es auch Fille gab, in
denen Piloten aus den Maschinen geschleudert wurden und das Bewusstsein vor dem Aufschlag
nicht wiedererlangten, erklirten die Forscher mit der Tatsache, dass oft schon vor Verlassen der
Maschine ein Sauerstoffmangel bestand, der ein rechtzeitiges Erwachen unméglich machte. Zusitz-
lich sei bei diesen realistischen Ereignissen eine lingere Verbleibzeit auf mittleren Hohen als sichere
Bedingung anzunehmen. An dieser Stelle des Versuchsablaufs ist den Wissenschaftlern schon auf-

gefallen, dass die Miuse bei den Versuchen ,,schlechter abschneiden®."?

Denn Romberg'" hatte in
seinen Versuchen festgestellt, dass beim Menschen erst bei einem Fall aus 12 km schwere Stérungen
auftraten. Bei der zweiten Versuchsreihe wurden Abspriinge mit Sauerstoff erprobt. Die Versuchsa-
nordnung blieb ansonsten die gleiche. Bei 30 Minuten Aufenthalt in 10 km Hohe und gleichzei-
tiger Sauerstoffatmung wurde ein 2 Sekunden dauernder Drucksturz und anschliefender freier Fall
bis auf Bodenhohe simuliert. Dabei stellten Lutz und Wendst fest, dass bis zu einer Hohe von 15 km
keinerlei merkbare Anzeichen von Hohenkrankheit feststellbar waren. Ab 16 km zeigten sich je-
doch nach 10 Sekunden Fallzeit Symptome der Hohenkrankheit, allerdings ,,ohne Krimpfe und
ohne véllige Bewusstlosigkeit.“!"* Als die Tiere eine Hohe von 13 km erreichten, bildeten sich diese
Erscheinungen jedoch plotzlich zuriick. Thr Verlauf war den der vorangegangenen Versuchsserie bei
Luftatmung und Hohen von 11-13 km weitestgehend dhnlich. Doch schon einen Kilometer héher
dnderten sich die Versuchsbedingungen schlagartig. Nach 6 Sekunden im freien Fall traten Hohen-
krimpfe auf, die schnell an Ausmaf$ nachliefen und in ,terminalen Streckbewegungen“''® des
Rumpfes und der Extremititen endeten. Zur selben Zeit traten Harn- und Kotabgang auf. Die
Tiere wurden bewegungslos und erlitten schlieflich eine Atemlihmung. Die Arzte bezeichneten

diesen Zustand als ,,posthypoxidmischer Scheintod. !

Wihrend er bei Spriingen aus 17 km nach
30 bis 40 Sekunden eintritt, kann er bei grofleren Hohen schon nach 20 bis 25 Sekunden auftre-
ten. Bereits in seiner Arbeit ,,Uberlebenszeit nach Drucksturz aus grofiten Hohen® benannte Lutz
den Zeitraum dieses Scheintodes bis zur Wiederbelebung als ,Uberlebenszeit“. Auch dass nur eine
gewisse Zeitspanne existiert, in der die Tiere durch Abstieg wiederbelebt werden konnten, war be-

kannt. Lutz bezeichnete diesen Zeitraum als ,Wiederbelebungsfrist.“'> Doch genau wie der Zu-

stand des Scheintodes war auch das Wiedererwachen von einigen charakteristischen Merkmalen

109 Lutz (1942): Tierversuche zum Fallschirmabsprung, S. 8.
110 Ebenda, S. 9.

m Der zitierte Forschungsbericht erwihnt hier eine Versuchserie Rombergs, bei der nicht nachvollzogen werden kann, ob sie an Menschen
oder Tieren ausgefithrt wurde. Die genannten Tierexperimente von Lutz und Wendt werden in der bekannten Literatur allerdings als
Vorexperimente zu den spiteren Versuchen im Konzentrationslager Dachau gehandelt.

Lutz (1942): Tierversuche zum Fallschirmabsprung, S. 10.

13 Ebenda.

14 Ebenda.

15 Ebenda, S. 11.
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begleitet, die in jedem Fall auftraten. Es zeigte sich ein von den Wissenschaftlern als ,,posthypoxi-
mischer Dimmerschlaf* bezeichneter Zustand''®, der sich in dhnlicher Form nur noch bei sehr
schnellem Abstieg bei Luftatmung zeigte. Das Erwachen erfolgte dahingehend, dass das Tier zu-
nichst einen tiefen Atemzug zusammen mit einer Rumpfstreckung ausfithrt. Zirka 10 Sekunden
spiter erfolgten ein bis zwei weitere tiefe Atemziige, die innerhalb einer Minute zu einer regelmi-
Bigen Cheyne-Stokes-Atmung fiithren. Zwischen dem Atemholen erfolgten ,syngultusartige iso-
lierte Zwerchfellkontraktionen.“"” Erst in den nichsten Minuten erwachten hohere Hirnzentren,
denn es wurden nun auch wieder Reflexe ausgelost sowie unwillkiirliche Bewegungen beobach-
tet."® Nach 6 bis 20 Minuten schafften es die Tiere bereits, sich selbststindig wieder aufzurichten
und einige Schritte , torkelnd zu kriechen.“'"” Doch erst eine halbe bis eine Stunde nach dem Erwa-
chen waren sie wieder annihernd als normal zu bezeichnen. Lutz und Wendt kamen hier zu dem
Schluss, dass die minimale Absprunghéhe bei 16 km liegt. Die maximal mégliche Absprunghéhe
schwankt stark und ist vor allem von der Wiederbelebungsfrist abhingig. Da der Ablauf jedoch bei
jedem Versuch gleich war, stellten die Forscher die Vermutung an, dass es sich bei dem Scheintod
um einen so genannten ,Sturzklosettmechanismus® handelte.” Wendt und Lutz meinten damit
»ein Ereignis, [das] einmal in Gang gebracht, véllig unbeeinflussbar und nach eigener innerer Ge-
setzmissigkeit® ablduft.'”! Sie versuchten die Bedingungen immer weiter auszuloten. Die hochste
experimentell nachgewiesene Hohe betrug 21 km, das Tier verweilte dabei 30 Sekunden in der
Hohe. Auf den Menschen iibertragen entspriche das einer Absprunghéhe von 28 bis 30 km. Einige
Tiere, die sich als hohenfest erwiesen, indem sie Abspriinge aus 17 bis 21 km mit einem Drucksturz
tiberlebten, wurden einem weiteren Abstieg ausgesetzt. Sie verstarben allerdings acht Tage nach
dessen Durchfithrung. Bis zu dieser Versuchsreihe wurde bishervermutet, dass bei solchen Druck-
verhiltnissen die Korperfliissigkeiten anfangen wiirden zu sieden. Doch dies geschah zur Uberra-
schung der beteiligten Wissenschaftler nicht; obwohl, wie Lutz anmerke , die Kérpertemperatur der
Maus héher liegt, als die des Menschen.“!** Es liegen allerdings keine Quellen vor, die eine wissen-
schaftliche Untersuchung dieses Umstandes belegen. Als dritte Versuchsreihe, in der jedoch keine
neuen Erkenntnisse gefunden wurden, sollten den Absprunghéhen lingstmogliche Verweilzeiten
zugeordnet werden. Im Vergleich der beiden Versuchsreihen zeigte sich, dass die Wiederbelebungs-

grenze der Maus bei 80 Sekunden liegt. In dieser Zeit sollte die minimale Héhe zum Ziehen des
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Lutz (1942): Tierversuche zum Fallschirmabsprung, S. 11.

1 Ebenda, S. 12.

18 Wie z.B. Kau- und Schluck- oder Wischbewegungen (ebenda).
1 Lutz (1942): Tierversuche zum Fallschirmabsprung, S. 12.

120 Ebenda, S. 13.

121 Ebenda.

122 Ebenda.
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Fallschirms nicht unterschritten werden, da sonst keine Rettung des Piloten mehr méglich ist.

5.5 Der Drucksturzanzug als Lésungsansatz

Abbildung 3: Drucksturzanziige
(In Ruff (1939): Sicherheit und Rettung, S. 36)

Nach damaligem Stand der Technik war dies nur durch eine Automatik in der Flugzeugmechanik
moglich, denn die Sinkgeschwindigkeit konnte nicht durch eine Reaktion des Fliegers erreicht
werden. Da das Flugzeug in dieser Zeit Feindbeschuss sehr leicht ausgesetzt war, pladierten die Wis-
senschaftler fiir die Einfithrung eines so genannten Drucksturzanzuges.'* Diese wurden schon vor
Beginn des Krieges fir Schaufliige und Hohenrekorde eingesetzt. Druckanziige bestehen aus einem
luftundurchlissigen Stoff, der von innen mit Uberdruck aufgepumpt wird. Dabei nimmt er die vor-
bestimmte Form an, ein Problem, das die realistische Nutzung der Bekleidung erschwerte. Weil man
bis zum Beginn des Zweiten Weltkrieges keine technischen Moglichkeiten besafi, Gelenke in die
Anziige einzubauen, waren diese sehr unhandlich und es war schwer, sich damit zu bewegen. Erst als
das Reichsluftfahrtministerium dem Drigerwerk in Liibeck den Auftrag erteilte, praktischere Mon-
turen fiir die Flieger zu entwickeln, wurden durch den Ingenieur Tietze einige Modelle entwickelt,
die in der Rechliner Erprobungsstelle Experimenten in Unterdruckkammern ausgesetzt wurden.'?*
Eine Weiterentwicklung dieser technischen Gerite war das Anbringen von Gelenken im Schulter-,

Arm- und Hiiftbereich. Dieser Anzug verfiigte iiber einen Helm mit Fenster, der bei Flugstart ge-

123 Ruff (1989), S. 36.
124 Ebenda, S. 35.
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schlossen wurde, nachdem eine Atemmaske de Nutzer mit Sauerstoff versorgte. Die Fiillung des
gesamten Anzuges mit Sauerstoff wurde nicht durchgefiihrt, da zum einen eine hohe Brandgefahr
vermieden werden sollte und zum anderen der Anzug aufgrund von technischen Beschrinkungen
nicht komplett durchstromt werden konnte. Zusitzlich wollte man fiir den Fall eines nicht mehr
verhinderbaren Absturzes eine Fallschirmautomatik einbauen, die es der Besatzung ermdglichte,
ohne eigenes Zutun den Absprung zu schaffen.'” Wolfgang Lutz selbst reichte am 10. November
1941 ein Patent ein, das einen ,an eine Atemgasquelle angeschlossene[n] Uberdruckanzug fiir Ho-
henfliige® als seine Erfindung schiitzen sollte.'* Er ging zu diesem Zeitpunkt davon aus, dass fiir
die Beatmung eines Piloten vor allem der Sauerstoffpartialdruck entscheidend sei. Er gibt dabei an,
dass bisher im Falle eines Fluges in 12 000 Hohenmetern bei der Beatmung die Grenze des Mog-
lichen erreicht sei. Dies vor allem, da man den Sauerstoffgehalt der zugefiihrten Luft kontinuierlich
erhéhe, bis er in der genannten Hohe 100 % betrdgt. Da dariiber der Umgebungsluftdruck unter
145 mm Hg fillt, ist es dem menschlichen Kérper nicht mehr méglich, den eingeatmeten Sauer-
stoff, egal in welcher Konzentration er zugefithrt wird, fiir eine funktionierende Atmung in ausrei-
chender Weise auszuschépfen. Lutz schlussfolgerte daraus, dass spitestens ab diesem Umgebungs-
druck der Umgebungsdruck fiir den Piloten erhéht werden muss, wenn er eine groflere Flughshe
erreichen will. Die dafiir genutzten Uberdruckanziige oder Kabinen haben aber schwerwiegende
Nachteile: Der Druckanzug schrinkt wie oben beschrieben die Beweglichkeit des Piloten enorm
ein. Die Kabine lisst zwar Bewegungsfreiheit zu, ist aber schnell zu beschidigen und setzt den
Flieger der noch grofleren Gefahr eines Drucksturzes aus. Lutz hat in seiner Erfindung beide Kom-
ponenten verkniipft. Er will den Piloten im Anzug, in einer Uberdruckkabine sitzend, solange
Kabinenluft atmen lassen, wie die Kabine intake ist. Sollte diese beschidigt werden, soll ein au-
tomatisches Ventil die Atemoffnung verschlieflen und die aus einer angeschlossenen Atemflasche
gepumpte Luft bereitstellen. Lutz mochte den Druck im Anzug durch ein barometergesteuertes
Ventil kontrollieren, das die enthaltene Luftmenge reguliert. Da Lutz eine Befestigung der Sau-
erstoffflasche am Anzug fiir zweckmifig hilt, kann der Pilot auch mit der gesamten Ausriistung
am Korper einen Fallschirmabsprung durchfiihren. Das Ventil der Atemmaske erméglicht bei Be-
schidigung die selbsttitige Atmung des Fliegers und verhindert so seinen Erstickungstod. Auch
soll es vom Flieger selbststindig wieder gedffnet werden konnen. Doch um tiberhaupt die nétigen
Zeitabstinde zwischen Handlungsfihigkeit eines Fliegers und dessen Bewusstlosigkeit kennen zu

konnen, war die genaue Bestimmung der Lebenszeitreserve unersetzbar. Man wollte die Ergebnisse,

1 Erst nach dem Krieg wurde ihr vermehrt nachgegangen. Sie gipfelte in der Entwicklung der Raumfahrtanziige fiir die US-amerikanischen
Weltraumerkundungen (Ruff (1989), S. 35).
Lutz (0. J.): An eine Atemgasquelle, (o. S.).
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die Lutz und Wendt in ihren Tierversuchen aufgezeigt hatten, im Menschenversuch tiberpriifen.

Zwar hatten schon Wissenschaftler Versuche am Menschen durchgefiihrt'*’

, konnten jedoch ,,be-
greiflicherweise keinen Einblick in die Uberlebenszeiten bringen.“!® Sie gaben Aufschluss iiber
Dauer des Bewusstseins nach Drucksturz. Den beiden Arzten war jedoch klar, dass ihre Tierver-
suche einen letalen Ausgang nehmen wiirden. In ihrer Veroffentlichung tiber die Tierversuche zum
Fallschirmabsprung aus gréfiten Hohen erkennen sie den Vorteil, ,den Versuch ungehindert von
Riicksichten auf das einzelne Individuum bis zum Ende ablaufen lassen zu kénnen.“'? Sie wussten
aber auch, dass ,,bei Ubertragung quantitativer Ergebnisse [...] auf den Menschen grosste Vorsicht
geboten [ist]. Hingegen darf man grundsitzliche Unterschiede zwischen Mensch und Tier nicht
erwarten. ‘" Allgemein kamen sie jedoch zu der Schlussfolgerung, ,,dass die vorliegenden Versuche
orientierende Einblicke auf das Verhalten des Menschen unter denselben Versuchbedingungen zu-
lassen, wobei eventuell auftretende Unterschiede eher zu Gunsten des Menschen als umgekehrt zu

erwarten sind.“"?! Die Versuche am Menschen waren jedoch als Folge der Miinchener Tierversuche

geplant und konnten nun stattfinden.

127 Deutsches Museum Miinchen (ZWB 10769/11972).

128 Lutz (1942): Tierversuche zum Fallschirmabsprung, S. 2.
129 Ebenda, S. 3.

130 Ebenda.

131 Ebenda, S. 4.
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6  Die Verweigerung von Dr. Wolfgang Lutz

Die tatsichlichen Wissenschaftler, welche die Versuchsreihen im KZ Dachau durchfiihren sollten,
standen nicht von Beginn an fest. Auch wenn das Miinchener Team um Prof. Weltz die Tierver-
suche zur Bestimmung der Lebenszeitreserve gemacht hatte, deren Ubertragbarkeit auf den Men-
schen in den Dachauer Drucksturztests nachgewiesen werden sollte, waren Lutz und Wendt nicht

an der Durchfithrung im KZ selbst beteiligt.

Die Griinde dafiir sind nur noch aus den Prozessprotokollen des Niirnberger Arzteprozesses und
dem Tagebuch von Leo Alexander'?* zu eruieren und da Siegmund Rascher, wie im nachfolgenden
Kapitel erldutert, das Ende des Weltkrieges nicht mehr erlebte, ist eine einseitige Darstellung der
Ergebnisse durch die restlichen Beteiligten anzunehmen.

Dr. Lutz wird wihrend des Arzteprozesses als Zeuge vorgeladen und macht am 12. Dezember
1946 seine Aussage.'®® Laut dieser hat er Rascher in der , Zweiten Hilfte 1941“'** im Miinchner
Institut fiir Luftfahrtforschung kennengelernt. Lutz wird vom Ankliger McHaney vernommen,
der ihn direkt auf die Menschenversuche in Dachau anspricht. Er bestitigt, dass er von der Art
der Versuche und deren Gefihrlichkeit fiir die Versuchsperson wusste und sich ,,nicht fiir robust
genug gehalten habe, solche Versuche durchzufiihren.“'” Zusitzlich erwihnte er bei seiner Aussage
gegeniiber Weltz' Verteidiger jedoch, das Weltz die Frage an ihn unter Bezugnahme auf seine Reli-
giositit so formulierte, dass eine Ablehnung die erwartete Antwort darstellte.’*® Auferdem teilt er
dem Gericht mit, dass es im Institut eine Diskussion dariiber gab, ,,ob solche Versuche statthaft sind

und zweckmifig sind.“!¥’

Der Ausgang dieses Gesprichs bleibt jedoch offen, sodass der befragende
Anwalt auf die Angeklagten Ruff und Romberg zu sprechen kommt. Sie seien einige Zeit nach sei-
ner Ablehnung in Miinchen bei Prof. Weltz gewesen und die drei hitten sich unter Ausschluss von
Dr. Lutz besprochen. Unter der Befragung von Dr. Wille, dem Verteidiger von Prof. Weltz, sagte er
jedoch aus, dass sich Weltz, Wendt und er dariiber einig waren, dass die Dachauer Versuche, wenn
sie von ihnen durchgefiithrt werden sollten, dazu geeignet sein miissten, ,,das Leben von Soldaten zu

1

retten“'?® und dass sie an ,kriminellen Verbrechern, die durch ein ordentliches Gericht zum Tode

132 Alexander war von der amerikanischen Regierung dazu beauftragt worden, Nachforschungen iiber medizinische Versuche im ehemaligen

Deutschen Reich durchzufiihren.
133 Akten Niirnberger Arzteprozess (1946): Mikrofiche 00312.
134 Ebenda: Mikrofiche 00312.
135 Ebenda: Mikrofiche 00313.
136 Ebenda: Mikrofiche 00323.
137 Ebenda: Mikrofiche 00313.
138 Ebenda: Mikrofiche 00320.
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verurteilt sind“'?°

, auszufiihren sind. Diese sollten durch die Teilnahme an den Experimenten die
Méglichkeit erhalten, begnadigt zu werden.'*® Er bestitigte dem Anwalt auch, dass er weiterhin an-
nehme, dass diese Annahme fiir Weltz, ebenso wie fiir Ruff und Romberg, auch bei Durchfithrung
der Versuche noch gegolten habe."! Er zeigt sich bei Erwihnung der Todesfille durch Dr. Wille
tiberrascht und gibt an, bis zu diesem Zeitpunkt nichts tiber einen letalen Ausgang der Experimente
gewusst zu haben.'*? Zugleich gibt er aber zu, dass er die offiziell auf einer Tagung vorgestellten Er-
gebnisse so interpretierte, dass der dort dargelegte Tod von Personen nicht bei Menschen in Seenot

auftrat, sondern an ,,vom Reichsfiihrer SS geliefert[en]“ Personen.'®

Die Aussagen, die Prof. Weltz als Angeklagter und Dr. Wendt als Zeuge bei demselben Prozess
machen, weichen etwas von der Darstellungsform durch Lutz ab, bestitigen aber seine Ablehnung.
Weltz gibt zum Beispiel an, dass er Lutz nur rhetorisch nach seiner Beteiligung an den Dachauer
Versuchen befragt hitte. ,,Ich mache keine Versuche in Dachau, haben sie vielleicht Lust dazu?!*
Zusitzlich teilte er dem Gericht mit, dass er es fiir schwer verstindlich halte, dass Lutz sich als nicht
robust genug fiir solche Versuche gehalten habe. Lutz habe hiufiger Streit mit Kollegen bekommen
und auch ,von seinen Ellenbogen Gebrauch gemacht.“' Auflerdem habe er mehrfach betont,
dass ,,in Deutschland mehr von der Genickschusspistole Gebrauch gemacht werden [solle], wenn
wir diesen Krieg gewinnen [wollen].“*® Er habe Lutz also nie aktiv dazu aufgefordert, an den KZ-
Versuchen in Dachau teilzunehmen, und eine Ablehnung habe er in diesem Zusammenhang fiir
Hicherlich“% erachtet.

Dr. Wendt verneint eine Aufforderung durch Prof. Weltz kategorisch, an den Versuchen teilzuneh-
men. Auch habe ihn niemand anderes dariiber benachrichtig oder einen Plan zur Durchfithrung
der Experimente in Dachau im Institut besprochen.'® Im Gegensatz dazu stellt er die Komman-

dierung Raschers und die darauffolgende Beteiligung durch Weltz in Ubereinstimmung mit dessen

Aussage eher als eine von iibergeordneter Stelle befohlene Tatsache dar.'¥

139 Akten Niirnberger Arzteprozess (1946): Mikrofiche 00320.
140 Ebenda.

141 Ebenda.

142 Ebenda: Mikrofiche 00325.

143 Ebenda: Mikofiche 00346.

144 Ebenda: Mikrofiche 07150.

145 Ebenda: Mikrofiche 07274.

146 Ebenda.
147 Ebenda.
148 Ebenda: Mikrofiche 09079.
149 Ebenda.
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Uber Lutz Weigerung an den Versuchen im KZ Dachau teilzunehmen, kann also im Nachhinein
nur spekuliert werden. Sicher ist, dass die Mitarbeiter des Institutes fiir Luftfahrtforschung in Miin-
chen von den Versuchen in Dachau wussten. Unklar bleibt, aus welchem Grund sie nicht an der

Durchfithrung der Experimente beteiligt waren.
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7  Beteiligte an den Dachauer Hohenversuchen

7.1 Sigmund Rascher"’

Von vielen Arzten der damaligen Zeit, die sich mit hohenphysiologischer Forschung beschiftigten,
waren es nicht nur Wolfgang Lutz und Hans-Joachim Wendt, die Assistenten von Prof. Weltz
an dessen Miinchner Institut, die als Leiter der Menschenversuche im KZ Dachau in Frage ka-
men. Doch da sie das Angebot, die von ihnen durchgefiihrten Tierversuchen im KZ zu bestiti-
gen, ablehnten, musste sich Prof. Weltz nach einem anderen Versuchsleiter erkundigen. Er traf auf

51 der sich nach einer neuerlichen Karri-

Sigmund Rascher, einen Giinstling Heinrich Himmlers,
erechance umsah. Rascher war ein aufstrebender junger Arzt, der sich auf die Verbindung zu SS-
Chef Heinrich Himmler berufen konnte, da er dessen ehemalige Privatsekretirin geheiratet hatte.
Gab es neben den engen Verbindungen in die Parteielite der Nationalsozialisten weitere grundle-

gende Unterschiede zwischen Lutz und Rascher? Kann aus diesen Begebenheiten der Grund fiir

Lutz Ablehnung gefunden werden?

Sigmund Rascher wurde am 12. Februar 1909 in Miinchen geboren. Er hatte zwei idltere Geschwi-
ster, Sigrid und Sigurd, und war Sohn des Arztes Hanns-August Rascher und dessen erster Frau
Rose, geb. Kliippel."”* Sein Vater beschrieb ihn als sehr egoistischen Mensch. Sein erstes Wort sei
»ich gewesen.” Er lebte mit seiner Familie zu Beginn seiner Kindheit iiberwiegend in Ascona/
Schweiz. Spiter zog seine Mutter mit ihm und seinen Geschwistern nach Stuttgart. Rascher wurde
in der Schweiz von einem Privatlehrer unterrichtet, in Stuttgart besuchte er eine Waldorfschule.
Anscheinend musste er das Abitur (Matura) zweimal ablegen, da er an der Waldorfschule durch
die Priifung fiel. ™ Rascher selbst gab in zwei handschriftlichen Lebensldufen unterschiedliche Da-
ten fiir den Abschluss seiner gymnasialen Laufbahn an. Einmal will er 1930, einmal 1931 die
Abiturpriifung an der Zeppelin-Oberrealschule abgelegt haben. Zu dieser Zeit lebte er mit seiner
Familie in Konstanz. Er begann zwei (oder drei) Jahre spiter ein Studium der Medizin in Freiburg.
Dort fand er auch Zugang zu nationalsozialistischem Gedankengut, denn er trat dort am 1. Mirz
1933 in die NSDAP ein (Mitgliedsnummer 3.092.414)." 1934 leistete er einen dreimonatigen

Arbeitsdienst in der Schweiz und studierte im selben Jahr auch in Basel. Er lebte bei seinem Vater,

150 Biografische Daten hauptsichlich aus Alexander, Schmidt (1945); S. 105-120 und Akten Niirnberger Arzteprozess (1946); S. 133.
151 Akten Niirnberger Arzteprozess (1946): Mikrofiche 09080.

152 Alexander, Schmidt (1945): Tagebuch, S. 107.

153 Ebenda.

154 Ebenda.

155 Dérner, Ebbinghaus, Linne (2000), S. 133.
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der als praktischer Arzt titig war. War dieser seiner angeblichen finanziellen Verpflichtung ihm
gegeniiber nicht nachgekommen, lief§ er ihn bei Bedarf auch pfinden.”® Doch schon im Oktober
1934 zog es ihn nach Miinchen in seine Geburtsstadt zuriick. Dort legte 1936 das Staatsexamen
ab und erhielt den Doktorgrad. Im Mai desselben Jahres wurde er Mitglied der SA. Auflerdem
lernte er seine spitere Frau Nini Diehl kennen.™” Bis er am 27. Dezember 1937 seine Approbation
erhielt, arbeitete Rascher als Stipendiat der Deutschen Forschungsgemeinschaft in Miinchen. Am
dortigen pathologischen Institut war sein Vorgesetzter Prof. Trumpp. Zusitzlich war er zur selben
Zeit Volontirassistent am chirurgischen Universititskrankenhaus in Miinchen. Diese Stellung war,
wie zu damaliger Zeit Giblich, unbezahlt. Aufgrund seiner Beziehung zu Himmler wurde er am 1.
Mai 1939 Mitarbeiter des Ahnenerbe-Programms der SS. Diese Organisation, die dem Nachweis
der Uberlegenheit des ,arischen Menschen® diente, wurde 1935 von Himmler als ,Studienge-
sellschaft fiir Geistesurgeschichte ,Deutsches Ahnenerbe e.V.“™ gegriindet. Durch seine, auf sei-
ner Frau beruhenden Beziehungen zu Himmler'®® war es méglich, ihm seine Vorstellungen zum
Thema Frithdiagnostik der Krebsforschung darzulegen. Er bezog sich auf Fragestellungen, die an
seine Zeit bei Prof. Trumpp anschlossen und fiihrte einige Tierversuche zur Erforschung maligner
Erkrankungen durch.

Nachdem er an einigen Wehriibungen teilgenommen hatte, wurde Sigmund Rascher zu der Flak-
Artillerie-Schule Schongau in die Luftgau-Sanititsabteilung 7 einberufen. Dies war ein Luftwaf-
fenstandort, an dem der Mediziner als Stabsarzt der Reserve titig war. Durch den kurz danach
eingetretenen Kriegsfall musste Rascher seine Forschungstitigkeit in Miinchen abbrechen. Diese
Tatsache behinderte ihn in seinem beruflichen Weiterkommen, sodass er nach neuen Moglichkeiten
suchte, sich zu profilieren. Einen Fortschritt in Raschers personlicher Laufbahn stellte seine Befor-
derung zum SS-Untersturmfiithrer am 20. April 1941 dar.’' Im Mai 1941 hatte Rascher wihrend
eines drztlichen Auswahlkurses der Luftwaffe die damaligen Probleme der Hohenphysiologie und
des Flugzeugbaus kennen. Bei seinen Kollegen des Luftgaus 7 galt er zu diesem Zeitpunkt als ,,von
Minderwertigkeitskomplexen geplagter Stinkerer.“!* Allerdings hatte er schon Erfahrung mit der
luftfahrtmedizinischen Forschung gesammelt, da er aufgrund seiner Verdienste um die Entwicklung
eines Verfahrens zur Testung des Raumsehens bei der Luftabwehr seine Stellung als Reservestabsarzt

erhalten hatte. Doch da er Interesse zeigte, und der Leiter des Kurses Heinrich Kottenhoff auch der

156 Alexander, Schmidt (1945): Tagebuch, S. 112.

7 Ebenda, S.115.

%8 Deutsches Historisches Museum (http://www.dhm.de/lemo/html/nazi/innenpolitik/ahnenerbe/index.html, 22.03.2010).
% Ebenda.

160 Roth (2002), S. 119.

161 Dérner, Ebbinghaus, Linne (2000), S. 133.

102 Roth (2002), S. 119.
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stellvertretende Luftflottenarzt des Luftgaus 7 war, konnte sich Rascher um eine Beteiligung an den
Dacher KZ-Versuchen bemiihen.!®* Kottenhoff stand mit Prof. Weltz in Miinchen in Kontakt, da
er seit einigen Jahren an seinem Institut Experimente tiber die Zusammenhinge zwischen Kérper-
lage und Beschleunigungswirkungen betrieb. Er war einer der Wissenschaftler, die fiir die Koordi-

164 Rascher schrieb einen Brief an

nation der geplanten Menschenversuche verantwortlich waren.
Himmler, in dem er feststellte, dass nach einem Gesprich mit dem ,, Vertreter des Luftflottenarztes,
der diese Versuche durchfithrt“'® klar wurde, dass , die in Frage kommenden Probleme nur auf dem
Wege des Menschenversuches geklirt werden kénnen.“'* Er stellte sich die Frage, ob nicht ,ein

oder zwei Berufsverbrecher“!¢”

dafiir Verwendung finden konnten.

Himmler lief§ diese Anfrage durch seinen Referenten Rudolf Brandt beantworten'®, Rascher
konnte seine Forscherkarriere fortsetzen. Er wurde an das Miinchner Institut fiir Luftfahremedizin
versetzt. Dort begann er unter der wissenschaftlichen Aufsicht von Georg-August Weltz mit den
Versuchen in Dachau. Vorgesehen als seine Mitstreiter waren eigentlich die Assistenten von Weltz.
Hans-Joachim Wendt und Wolfgang Lutz. Nachdem diese ablehnten, wurde Wolfgang Romberg
aus der Berliner Versuchsanstalt fiir Luftfahrt e.V. sein Kollege. Dies hatte seine Begriindung zum
einen darin, dass Rascher allein nicht geniigend Erfahrung in wissenschaftlicher Arbeit hatte, zum
anderen trauten ihm die Miinchner Forscher aber auch aufgrund seiner egoistischen Art nicht eine
alleinige Durchfithrung zu.

Im Dezember 1941 starteten die Versuchsvorbereitungen. In Dachau wurde der Hiftlingsblock 5
dafiir freigemacht. Die ersten Versuche starteten im Februar 1942. In den ersten Versuchsreihen
wurden Hiftlinge zwar bewusst groffen Druckverinderungen ausgesetzt, jedoch starb keiner an den
Folgen der Versuche.'®” Als Romberg fiir einige Zeit abwesend war, fithrte Rascher auf eigene Faust
die Experimente weiter. Am 20. Mirz 1942 endeten die ersten Versuche letal.'””

Diese Versuche reichten aber nicht, um Raschers Forschungsdrang zu befriedigen. Von August
bis Oktober 1942 fiihrte er zusitzlich Unterkithlungsversuche in Dachau durch, die er wiederum
nach Beendigung eigenmichtig fortsetzte. Er stellte die Ergebnisse auch auf der Tagung Seenot —
Winternot vor. Auf dieser Tagung waren auch die Wissenschaftler des Miinchner Institutes sowie

andere namhafte Luftfahrtforscher anwesend. Obwohl Rascher und Romberg nicht direkt auf die

163 Dérner, Ebbinghaus, Linne (2000), S. 133.

¢ Ebenda S. 116 ff.

165 Akten Niirnberger Arzteprozess (1946), Mikrofiche 1502 — PS.
166 Kater (20006), S. 232.

167 Ebenda.
168 Ebenda.
169 Schmidt (2002), S. 392.
170 Ebenda.
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71 Damit

todlichen Folgen der Versuche eingingen, waren sie sich im Klaren tiber deren Ausgang.
war fiir Rascher noch nicht das Ende seiner Karriereleiter erreicht. Er liefd sich aus den Diensten
der Luftwaffe freistellen und wurde am 23. August 1943 zum Hauptsturmfiihrer der Waften-SS
beférdert.”’? Um sein wissenschaftliches Weiterkommen zu sichern, fithrte Rascher Versuche zur
Blutstillung mit ,,Polygal durch. Diese Tabletten, die Pektin enthielten, wurden von Robert Feix,
einem Hiftling, entwickelt. Rascher versuchte zu beweisen, dass die Tabletten die Himostase be-
schleunigen konnen, indem Hiftlinge angeschossen wurden und darauthin die Tabletten einneh-
men mussten.'”?

Wie oben erwihnt, wollte Rascher mit den Versuchsergebnissen zu seiner Habilitation beitragen.
Er hatte schon zwei Antrige an den Universititen Marburg an der Lahn und Frankfurt am Main
gestellt, doch diese wurden abgelehnt.”* Ein geheimes Habilitationsverfahren sollte nun unter
Himmlers Protektion zu einem Erfolg fiihren. Prof. Hirt aus der Reichsuniversitit StralSburg ver-
suchte, Raschers Arbeiten zum gewiinschten Ergebnis zu fithren, doch dem kam Raschers Verhat-
tung zuvor. Dafiir war nicht seine Verwicklung in Menschenversuche verantwortlich, sondern sein
Privatleben. Nachdem seine Frau trotz ihres Alters drei Kinder gebar, wurde Himmler misstrauisch.
Es wurde herausgefunden, dass Frau Rascher die Kinder entfiihrt hatte. Nach einigen Ermittlungen
wurden Rascher und seine Frau Ende Mirz 1944 verhaftet. Die Anklage lautete Kindesentfiih-
rung. AufSerdem soll Rascher mit KZ-Hiftlingen Geschifte gemacht haben und ihnen ,,unzulissige

Freiheiten“!

7> gewihrt haben. Zusitzlich gerieten beide in Verdacht, ihre ehemalige Mitbewohnerin
und Raschers Laborassistenten Julie Muschler bei einem Bergausflug getétet zu haben.

Raschers Frau Karoline wurde ins KZ Ravensbriick verbacht. Thr Mann wurde erst aus der SS aus-
geschlossen, dann in Buchenwald eingewiesen und spiter, als Buchenwald gerdumt wurde, brachte

man ihn nach Dachau. Dort wurde er am 26.4. 1945 hingerichtet.'”®

7.2 Siegfried Ruff
Ruff wurde am 19. Februar 1907 in Friemersheim am Niederrhein geboren. Seine Mutter war
Hausfrau und kitmmerte sich um ihn und seine fiinf Jahre jiingere Schwester. Sein Vater arbeitete

als Elektrotechniker und war noch in hohem Alter in dieser Anstellung titig."”” Ruff besuchte das
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Realgymnasium in Aachen und das Gymnasium in Bonn und legte seine Matura in Berlin ab."”® Er
begann 1926 sein Studium der Humanmedizin in Berlin und beendete es 1932 in Bonn. Er erhielt
am 2. Mirz 1933 die Approbation. Bis einschlieflich 1934 arbeitete er als Volontirarzt und Me-
dizinalpraktikant in der Universititsklinik von Bonn. Im selben Jahr promovierte er zum Dr. med.
Auflerdem bekleidete er die Stelle des Leiters der neugegriindeten Abteilung fiir Flugmedizin der
Deutschen Versuchsanstalt fiir Luftfahrt.'”” Bis 1945 war Ruff zusitzlich Lehrbeauftragter fiir Luft-
fahrtmedizin an der Universitit Berlin. Dort habilitierte er sich 1938 unter dem bekannten Physio-
logen Wilhelm Trendelenburg. Bis 1942 baute er die Versuchsanstalt zum Institut fir Flugmedizin
aus. In die NSDAP trat Ruff erst am 1. Mai 1937 ein. 1942 organisierte er auch die technischen
Geritschaften fiir die Unterdruckversuche in Dachau. Er lief§ eine fahrbare Unterdruckkammer
erst nach Miinchen und spiter nach Dachau fahren, damit die Experimente ausgefiihrt werden
konnten. Die Ergebnisse dieser Experimente wurden auch in der Offentlichkeit besprochen, zum
Beispiel auf der Tagung ,,Seenot — Winternot® im Oktober 1942, in der auch die Sterblichkeitsrate
bei den Hiftlingen fiir die anwesenden Wissenschaftler klar wurde.'®

Im Niirnberger Arzteprozess wurde er jedoch von den Vorwiirfen Kriegsverbrechen und Verbre-
chen gegen die Menschlichkeit freigesprochen. Er konnte nachweisen, dass Rascher die Haupt-
schuld, und vor allem die Schuld an den Todesopfern trug. Zusitzlich glaubte ihm das Gericht
die Behauptung, dass er sowie Hans-Wolfgang Romberg und Georg-August Weltz nichts von der
Situation der Hiftlinge gewusst hitten.

Nach dem Prozess griindete er ein medizinisch-diagnostisches Laboratorium in Bonn. Zusitzlich
wurde er leitender Arzt der Lufthansa und wurde 1954 auflerplanmifiger Professor fiir Flugmedi-
zin in Bonn. Auflerdem erhielt er seine Stelle als Direktor des Instituts fiir Flugmedizin der Deut-
schen Versuchsanstalt fiir Luftfahrt e.V. zuriick (nach Neugriindung des Instituts in Bad Godes-
berg). Nach verschiedenen Anfeindungen wegen seiner Beteiligung an den Versuchen in Dachau
gab er seinen Beruf als Dozent 1966 auf.'

Siegfried Ruff hatte trotz der Tatsache, dass er nur zwei Jahre ilter war als Rascher, eine héhere Po-
sition inne. Er war Institutsleiter und konnte sich der direkten Verantwortung fiir die Beteiligung
an den Versuchen entzichen, indem er seinem Assistenten Hans-Wolfgang Romberg die Durchfiih-

rung der Versuche tibertrug, wihrend er die technische Ausstattung besorgte.
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Trotzdem konnte er sich mit den Ergebnissen bis Kriegsende hervortun, wurde aber vor dem Ge-
richtstribunal nicht dafiir verantwortlich gemacht. Auch schadeten die Versuche seiner Karriere erst

sehr spit seinem Leben.

7.3 Hans-Wolfgang Romberg

Der Arzt wurde am 15. Mai 1911 in Berlin geboren. Uber seine Kindheit und Jugendzeit ist wenig
bekannt. Man weifi, dass er 1929 in Berlin das Medizinstudium begann, das er ohne Unterbre-
chungen bis 1935 fortfiihrte. Nachdem er sein Staatsexamen 1935 bestanden hatte, arbeitete er ein
Jahr als Medizinalpraktikant im Krankenhaus Friedrichshain in Berlin. Er promovierte 1936 und
erhielt am 15. Mirz 1936 seine Approbation als Arzt. Von 1938 an arbeitete er als Assistenzarzt
der Abteilung fiir Flugmedizin der deutschen Versuchsanstalt fiir Luftfahrt. Er trat am 1. Mai 1933

182 Beruflich machte seine Karriere einen

etwa zeitgleich mit Sigmund Rascher in die NSDAP ein.
Sprung, als er 1942 mit Rascher in Dachau die Experimente zum Unterdruck und der Hohenphy-
siologie durchfiihrte. Die Ergebnisse stellte er zusammen mit Georg-August Weltz auf der Tagung
»Seenot — Winternot® im Oktober 1942 vor. Im selben Jahr wurde er zum Abteilungsleiter des
Instituts beférdert und bekleidete den Rang eines Stabsarztes.'®

Hans- Wolfgang Romberg wurde am Ende des Niirnberger Arzteprozesses 1947 freigesprochen. Er
war — wie viele junge Arzte des Forschungsbereiches Luftfahrtmedizin - ein aufstrebender Mensch,
der unter anderem der NSDAP beitrat und eine steile Karriere in seinem Forschungsbereich auf-
weisen konnte. Trotzdem, oder vielleicht gerade deswegen, konnte er sich nach dem Prozess unbe-

helligt in Diisseldorf mit einer Arztpraxis selbstindig machen. Am 6. September 1981 starb er in

Weil am Rhein.

7.4 Georg-August Weltz

Prof. Weltz wurde am 16. Mirz 1889 als Sohn des Chemikers Dr. phil. Heinrich Weltz und seiner
Frau Angelika, geb. Werner, geboren. Seine Heimatstadt war Ludwigshafen am Rhein. Er besuchte
das Realgymnasium in Mannheim bis 1908 und schloss dort mit dem Abitur ab. Danach begann
er ein Studium der Humanmedizin in Jena. Zusitzlich belegte er Vorlesungen in Kiel und bestand
dort 1910 das Physikum. Fiir die klinischen Semester wechselte er nach Konigsberg und Miinchen.
Dort legte er auch am 24.12.1913 sein Staatsexamen ab. Danach arbeitete er als Medizinalprak-

tikant an der medizinischen Poliklinik der Charité in Berlin. Seine Approbation erhielt er am 7.
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August 1914. Bereits drei Tage spiter trat er in die Fliegerersatzabteilung Schleif$heim als Kriegs-
freiwilliger ein. Er nahm aber nicht nur als Arzt am Krieg teil, sondern bekleidete den Posten eines
Flugzeugfiihrers.'®* Dabei kam ihm zugute, dass er schon in Friedenszeiten den Flugschein sowie
1913 den Freiballonfiihrerschein erworben hatte. In diesem Zusammenhang kam er mit Fragen
der Flugmedizin in Kontakt, da er sowohl Feldflieger als auch Fliegerersatzabteilungen betreute.
Im Jahr 1916 konnte er trotz des ablaufenden Krieges promovieren. Nach dem Ende des Ersten
Weltkrieges trat er 1919 als Volontir in die 1. Medizinische Klinik in Miinchen ein. Er arbeitete
1920 bis 1921 als Assistenzarzt fiir Rontgenmedizin. Er interessierte sich besonders fiir dieses Fach-
gebiet und wurde auch darin zum Facharzt ausgebildet. Ab dem Jahr 1922 fithrte er zusammen
mit Dr. Grashey eine Privatpraxis. Er richtete sich zusammen mit seiner Frau Gertrud, die er 1920
heiratete, eine Wohnung im selben Haus ein.'® Ab 1925 beschiftigte er sich vor allem mit Fragen
zu Asthma und der Funktion des Zwerchfells und forschte im selben Jahr sowie 1927, 1930 und
1931 im pharmako-therapeutischen Institut der Universitit Leiden. AufSerdem fiihrte er bis 1933
die offiziellen arztlichen Untersuchungen fiir Flieger fiir die Luftwaffe in Miinchen durch.

1936 machte seine Karriere als wissenschaftlich titiger Arzt einen Sprung — Dr. Weltz wurde an
der Medizinischen Fakultit der Universitit Miinchen habilitiert. Ab jetzt arbeitete er in seinem
spezifischen Fachgebiet Rontgenphysiologie. Zusitzlich wurde er in einer Unterabteilung des Phy-
siologischen Instituts, der Forschungsstelle fir Luftfahrtmedizin zum Leiter ernannt. Unter seiner
Fithrung wurde diese Forschungsstelle vor allem wihrend des Krieges zum Institut fiir Luftfahrt-
medizin ausgebaut (Griindung 1942).'%¢ Weltz lief§ sich 1941 durch den Leiter des Physiologischen
Instituts die Genehmigung fiir den Bau einer weitere Baracke geben, die auch sofort an die bereits
bestehende Versuchsbaracke angeschlossen wurde.' Er beschiftigte in diesem Institut insgesamt
sechs wissenschaftliche Mitarbeiter. Weltz selbst arbeitete an verschiedenen Forschungsprojekten
und bezog dabei vor allem sein Spezialgebiet Rontgenphysiologie mit ein. So zum Beispiel in der
ersten unter seiner Leitung veréffentlichten Arbeit ,,Ueber Blutdruckmessung und Pulskurven nach
Roentgenbestrahlungen“'®. Vor Beginn des Krieges beschiftigten sich die Mitarbeiter des Insti-
tuts vor allem mit Fragen, die sich mit der Struktur der Lunge auseinandersetzten.'® Doch schon
1938 mehren sich Arbeiten, die sich mit der Wirkung von Unterdruck auf den Organismus be-

schiftigen.”® Er beforschte in seinem Institut zusammen mit seinen Assistenten Wolfgang Lutz
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und Hans-Joachim Wendt die Fragen der Allgemeinen Erfrierungen und der Héhenphysiologie.™!
Interessant und bedeutend wurde dies vor allem, als die Deutschen Fliegerverbinde begannen, die
britische Kiiste und Grof3stidte auf dem britischen Festland anzugreifen. Im Friihling 1941 wurden
die Aufklirungsflugzeuge der Deutschen Luftwaffe erstmals aus einer grofleren Hohe angegriffen.
Dies war die Sternstunde der Hohenforschung, denn jetzt wurden auch Sphiren iiber 12.000 m in

die Kampfhandlungen einbezogen.'

Doch dafiir mussten neuartige technische Geritschaften zur
eventuellen Rettung der Piloten aus diesen groflen Héhen entwickelt werden.

Weltz hatte durch seine Assistenten schon Tierversuche beziiglich der Rettung aus groffen Hohen
durchfiihren lassen. Deren Ergebnisse waren allerdings nur bedingt auf den Menschen tibertrag-
bar. Der Versuch am Menschen, den Luftwaffenmediziner oft an sich selbst ausprobierten, war fiir
ihn notwendig. Nach Roth'” schlug Sigmund Rascher seinem Vorgesetzten Heinz Kottenhoft im
Luftgau 7 wihrend einer Fortbildungsveranstaltung die Durchfithrung von Menschenversuchen
vor. Da Kottenhoff aufgrund seiner Funktion als stellvertretender Luftflottenarzt Beziehungen zum
Miinchner Institut fiir Luftfahremedizin unterhielt, konnte er vermutlich die Durchfithrung der
Menschenversuche durch Rascher und die Aufsicht des Miinchner Institutes und seines Leiters
Georg-August-Weltz in die Wege leiten. Nachdem Kottenhoff selbst nach Ruminien versetzt wur-
de, benotigte Weltz zur Unterstiitzung Raschers einen wissenschaftlich getibten und interessierten
Mediziner. Siegfried Ruff und dessen Assistent Wolfgang Romberg fanden seine Aufmerksamkeit,
da sie sich schon linger mit der Problematik der Rettung aus groflen Hohen beschiftigten.'”* Sie
wollten die Tierexperimente im KZ Dachau am Menschen nachempfinden. Wihrend Weltz selbst
in diesen Versuchen und ihrer Planung immer mehr an den Rand gedringt wurde, fithrten Ra-
scher und Romberg die teilweise todlich verlaufenden Versuche durch. Die Ergebnisse wurden am
26./27. Oktober 1942 auf der Tagung ,,Seenot — Winternot* vorgestellt. Prof. Weltz nahm an dieser
Tagung selbst mit dem Vortrag ,,Erwirmung nach lebensbedrohlicher Abkiihlung® ' teil. Diese
Arbeit kann als vorangehender Tierversuch zu den Dachauer Unterkiihlungsexperimenten angese-
hen werden. Darin geht es vor allem um die Frage, ob man ein Sdugetier nach Abkiihlung unter die
Lebensschwelle mit einer plotzlichen starken Erwdrmung reanimieren kénne. Nachdem diese Ver-
anstaltung voriiber war, wandte sich Dr. Weltz wieder seinem ehemaligen Forschungsgebiet zu und

widmete sich dem Fortschritt in seinem Institut. Er veréffentlichte einige Arbeiten, zum Beispiel
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zusammen mit R. v. Werz ,Die Darmbewegung unter Sauerstoffmangel“'*° "7 Als Lohn fiir seine oft
als kriegswichtig deklarierte Forschung wurde er im Jahr 1944 zum Oberfeldarzt beférdert. Nach
einem Bombenangriff auf Miinchen wurde das Institut zerstért und die Forschungsangelegenheiten

%8 wo das Institut in der Molkereischule untergebracht war.

zeitweise nach Freising verlegt
Nach dem Ende des Krieges wurde er kurzzeitig aufgrund der gegen ihn vorgebrachten Verdachts-
momenten im Niirnberger Arzteprozess von seinen Amtern an der Universitit enthoben. Er wurde
aber vom amerikanischen Militirgerichtshof 1 im August 1947 freigesprochen. Die Spruchkammer
Miinchen I ordnete ihn am 23. Juli 1948 als Mitldufer ein. Er erhielt daraufhin wieder eine aufler-
ordentliche Professur fiir Rontgenphysiologie an der Universitit Miinchen. Sein Leben verlief in
den folgenden Jahren in geordneten Bahnen. Er baute seine Praxis, die bei der Bombardierung der

Stadt zerstort worden war, wieder auf.

7.5 Hans-Joachim Wendt

Der gebiirtige Sachse (geb. 14.04. 1906 in Hubertusburg) besuchte das Realgymnasium in Débeln.
Dort absolvierte er 1927 die Abiturpriifung und begann danach ein Medizinstudium in Jena. Er
wechselte die Universitit zweimal und schloss sein Examen nach einem Intermezzo in Wiirzburg
1932 in Leipzig ab."”” Bis 1938 arbeitete er als Assistent in einem stidtischen Klinikum in Leipzig
und bestand die Facharztpriifung fiir Innere Medizin im selben Jahr. Ein Jahr vorher war er der
NSDAP beigetreten. Er wurde, wie sein spiterer Kollege Lutz im August 1939 zum Wehrdienst
eingezogen und bekleidete eine Anstellung als Assistenzarzt der Luftwaffe. Bis 1940 arbeitete er
als Truppenarzt der Luftnachrichtenabteilung.**® Hier lernte er anscheinend die Probleme der Ho-
henphysiologie kennen, da er in Jiiterbog zum Hohenpriifer ausgebildet wurde und daraufhin als
Priifer zur Bodenstindigen Priifstelle fiir Hohenwirkung der Luftflotte 3 in Miinchen zugeteilt war.
Nach seiner Beforderung zum Stabsarzt der Luftwaffe im Dezember 1941 wurde er zusitzlich zum
Leiter der neuen Priifstelle fiir Hohenwirkung am Institut fiir Luftfahrtmedizin in Miinchen er-
nannt.”! Er forschte hier oft mit dem Stabsarzt Wolfgang Lutz (siche Kapitel 5. Forschung im Um-
feld der Hohenversuche im Konzentrationslager Dachau) tiber die Probleme des Hohenfluges und

fuhrte mit ihm die den Menschenversuchen im KZ Dachau vorangestellten Tierversuche durch.

196 Luftfahrtmedizin (7 / 1942), S. 98-117.
197 Alexander (1945), S. 7.

198 Ebenda, S. 49.

199 Dérner, Ebbinghaus, Linne (2000), S. 154.
200 Ebenda.

201 Dérner, Ebbinghaus, Linne (2000), S. 154.

51



7 Beteiligte an den Dachauer Hohenversuchen

Im Gegensatz zu Lutz sagte Wendt wihrend des Niirnberger Arzteprozesses aus, ihm oder Lutz sei
niemals ein Angebot gemacht worden, in Dachau am Menschen zu arbeiten.?** Er arbeitete bis Mai
1945 als Truppenarzt und geriet dabei im Mai in britischer Gefangenschaft, aus der er aber schon
im August wieder entlassen wurde. Er sagte spiter im Niirnberger Arzteprozess fiir seinen vorma-
ligen Chef Georg-August Weltz aus und schrieb auch eine Eidesstattliche Erklirung fir dessen

Verteidigung. Uber seine weitere Titigkeit ist nichts bekannt.
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8 Die Menschenversuche im KZ Dachau

8.1 Sigmund Raschers Rolle in der Versuchsplanung

Es fithrten verschiedene Umstinde zu der Verwicklung des Institutes in die Dachauer Versuche
an Menschen. Zuerst stief§ der Reserveofhzier Sigmund Rascher wihrend eines Auswahlkurses der
Luftwaffe auf das Problem der Hohenphysiologie und die ungentigenden Versuche. Er war ein kar-
riereorientierter Mensch, der sich gern hervortat und mit seinen Forschungen beeindrucken wollte.
Bei einem Auswahlkurs der Luftwaffe lernte er den stellvertretenden Luftflottenarzt des Luftgaus
VII (Miinchen) Heinz Kottenhoff kennen, der den Kurs leitete. Diesem erzihlte er von seinen
Planen, die Versuche auszuweiten und dabei auch die Grenze des Tierversuchs zu tiberschreiten,
diesmal aber nicht als Selbstversuch, sondern als Versuche an Hiftlingen des KZ Dachau. Nach
Kottenhoffs Zusicherung der Unterstiitzung erfolgte der Kontakt zu Heinrich Himmler, der der
geplanten Verwendung von Hiftlingen zustimmte. Nach Weltzs Einverstindniserklirung wurde
beschlossen, die Versuche am Institut fiir Luftfahremedizin in Miinchen durchzufithren. Weltz wur-
de von Generalfeldmarschall Milch mit der Durchfiihrung beauftragt. Rascher wurde ihm ,zur

€203

Vertiigung gestellt

8.2 Die tierexperimentelle Darstellung von Lutz und Wendt

Wie oben beschrieben, lieff Weltz durch seine Assistenten Lutz und Wendt an seinem Institut
erst Tierversuche vornehmen, die die Grenzen der Menschenversuche abstecken sollten. Sie ver-
offentlichten ihre Ergebnisse zuerst intern in den Mitteilungen aus der Luftfahrtmedizin.?** Die
Versuche beinhalteten die Simulierung von Fallschirmabspriingen an Miusestimmen, die in einer
verkleinerten Drucksturzkammer, die dem Rechliner Modell nachempfunden war, mit und ohne
Sauerstoffatmung in eine Hohe von 21 Kilometern verbracht wurden, um dann durch plétzlichen
Druckabfall eine Dekompression zu erzeugen, die dem Fallschirmabsprung nachempfunden war.
Dabei stellten sie fest, dass Mduse ohne zusitzliche Sauerstoffatmung schon bei Spriingen aus tiber
14 Kilometern Héhe nach sechs Sekunden (Zeitreserve nach Strughold) in die Bewusstlosigkeit
verfallen und nach 20 Sekunden (Lebenszeitreserve) versterben. Diese Spriinge verlaufen also im-
mer todlich. Im Gegensatz dazu verliefen Spriinge mit zusitzlicher Sauerstoffatmung bis 17 Kilo-
meter ohne Bewusstlosigkeit und auch nach Uberschreiten dieser Hohe fallen die Tiere nach rund

22,5 Sekunden in einen Zustand der Ohnmacht, der durch Streckkrimpfe gekennzeichnet ist und
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mit einer Atemlihmung einhergeht. Die Besonderheit dieses Versuches liegt darin, dass diese Tiere
nach einem kurzen Dimmerzustand wiederbelebt werden konnten oder sogar von selbst wiederer-
wachten. Einige Tiere wurden auch bis zu einer halben Minute in 21 Kilometer Hohe belassen um
dann durch freien Fall auf Bodenniveau gebracht zu werden. Sie iiberlebten den Sturz. Leider war
dies am gleichen Tier nur einmal méglich, bei Wiederholungen des Versuchs mit demselben Tier
verstarb es. Das Resiimee dieser Tierversuche lautete: ,,[Blis zum Vorliegen weiterer Erfahrungen

am Menschen?

% verlaufen Abspriinge ohne Sauerstoffgerit aus tiber 14 Kilometern Héhe tédlich,
mit Sauerstoffgerit ist er auch aus 18 Kilometer Hohe méglich. Hohen dariiber konnten nur mit
Drucksturzanziigen und Fallschirmautomaten tiberlebt werden, da die Reaktionszeit (Zeitreserve)

zu kurz wire, um einen Fallschirm eigenmichtig zu betitigen.

8.3 Siegfried Ruff und Hans-Wolfgang Romberg

Nach diesen ersten Erfolgen konnten nun die Versuche am Menschen stattfinden. Doch Wolfgang
Lutz und Hans-Joachim Wendt wollten aus unbekannten Griinden nicht an diesen Experimenten
teilnehmen?®®, und Weltz selbst war kein ausgewiesener Hohenflugexperte. Als zusitzliches Hinder-
nis stellte sich die Versetzung Heinz Kottenhoffs nach Ruminien heraus. Weltz suchte also einen
neuen Partner, der den sehr unerfahrenen Rascher in seinen Untersuchungen unterstiitzen konnte.
Durch die zahlreichen Verkniipfungen innerhalb des Kosmos der flugmedizinischen Forschung
konnte er schnell auf einen geeigneten Wissenschaftler stofSen. Der Berliner Physiologe Siegfried
Ruff arbeitete auch an Problemen der Rettung aus groffen Héhen und versuchte seine Theorien
schon seit 1940 zu untermauern.”” Dazu bot ihm Weltz jetzt die Gelegenheit. Auf Weltz' Angebot
hin reiste Ruff zusammen mit seinem Assistenten im Dezember 1941 nach Miinchen. Durch ihre
Beteiligung an den Versuchen wurden die oben genannte Rechliner Idee an den Rand des wissen-
schaftlichen Interesses gedringt und Rascher und Romberg legten Wert auf den Beweis der Thesen
des Institutes fir Flugmedizin. Damit wire die technische Entwicklung von Geriten zum Piloten-
schutz am Institut durch verschiedene Industriezweige wahrscheinlich gewesen. Zusitzlich hitte es
eine starke Zunahme an Reputation fiir den Wissenschaftler Weltz bedeutet.

Die Durchfithrung iiberlieSen Weltz und Ruff Romberg und Rascher. Doch Ruff besah sich selbst
den Versuchsort, das KZ Dachau, und besprach mit dem Kommandanten Alex Piorkowski und

dem Miinchner Adjutanten von Heinrich Himmler das Vorgehen.
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Fiir die Versuche wurde die Lagerbaracke fiinf gerdumt und mit einer von Ruff aus Berlin angelie-

ferten Druckkammer bestiickt. AufSerdem erfolgte die Einrichtung eines Sezierraums.>*®

8.4 Erste Versuchsreihe

Fir die Versuche wurden als ,,Versuchsminner Hiftlinge des Lagers zur Verfiigung gestellt. Es
handelte sich um 170 Hifldinge ,jiidischer und nichtdeutscher” Nationalitit, 20 Deutsche und
10 zusitzliche deutsche Versuchspersonen, die fiir Dauerversuche vorgesehen waren. Sie sollten
in drei Versuchsserien als Testobjekte herhalten. Da bei den Versuchen zu einem grof3en Teil auch
Mitarbeit und Beantwortung von Fragen gefordert wurde, lockte man, die in der Klassifikation
des Lagers nicht als Juden eingeordnet waren, und die Funktionshiftlinge mit der Aussicht auf
Hafterleichterung, wenn nicht gar Freilassung. Dies teilte Ruff Leo Alexander 1946 mit, als er von
ihm im Rahmen der Niirnberger Prozesse befragt wurde. Er hitte dieser Auskunft, die Weltz ihm
gegeniiber gemacht habe, Glauben geschenke.?”

Ende Februar 1942 starteten Rascher und Romberg ihre Versuche im Konzentrationslager Dach-
au.”' Sie verfolgten eine Fallschirmabsprungstudie von Ruff weiter, die dieser 1941 auf der Basis
freiwilliger Mitarbeit begonnen hatte. Damals war die Schwierigkeit bekannt, dass es zu todlichen
Unfillen kommen konnte, falls man die Hohe des Absprungs auf tiber 12 Kilometer anhob. Doch
Ruff war sich sicher, dass man den menschlichen Kérper bei guter Vorbereitung auch solchen Ho-
hen aussetzen kénne. Die Versuchspersonen wurden in vier Gruppen aufgeteilt, die unterschied-
lichen Bedingungen ausgeliefert wurden. Zwei Gruppen wurden in Fallschirmsinkversuchen ohne
Sauerstoffatmung bis 15 Kilometer und mit Sauerstoffatmung auf 18 Kilometer Hohe ausgesetzt.
Der zweite Teil der Hiftlinge wurde auf 21 Kilometer Héhe gebracht und dort wurde mit oder
ohne Sauerstoff ein Drucksturzversuch durchgefiihrt. Er sollte den plétzlichen Druckunterschied
in einer Pilotenkanzel simulieren, die daraufhin mit dem Fallschirm verlassen wurde. Dieser sollte
aber erst nach Erreichen einer gewissen Hohe ge6ffnet werden, sodass ein Durchfallenlassen im Ex-
periment vorgetduscht wurde. Damit die physiologischen Bedingungen bei unterschiedlicher Bela-
stung nachvollzogen werden konnten, mussten die Versuchspersonen teilweise liegen oder sitzen, in
einigen Fillen auch Kniebeuge vor dem Absprung absolvieren. Ohne zusitzliche Sauerstoffatmung
geschah dies bis 12 Kilometer Hohe, mit bis zu 15 Kilometer Hohe. Die Wissenschaftler waren
davon iiberzeugt, dass dariiber nur durch passives Verlassen der Kapsel mit Hilfe einer Automatik

eine Rettung moglich wire. Die zusitzliche Sauerstoffatmung wurde bis zu einer Hohe von 10 000

208 Roth (2002), S. 123.
209 Alexander, Schmidt (1945): Tagebuch, S. 102.
210 Ebenda, S. 104.
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m mit einem damals allgemein tiblichen Unterdruckatemgerit sichergestellt, tiber 10 000 m wurde
ein in Rechlin neu entwickeltes Uberdruckatemgerit benutzt.?!!

Um die Bewusstseinslage der Versuchspersonen zu priifen, wurden Zahlentests durchgefiihrt, bei
denen man die Zahlen von tausend abwirts aufschreiben muss. Anderungen der Aufmerksamkeit,
wie sie unter Sauerstoffmangel oder bei Hohenkrankheit auftreten, fithren zu charakeeristischen
Schreibfehlern, beispielsweise werden die Zahlen nach und nach unleserlicher, bis keine einzige
mehr zu entziffern ist. Um ihre Untersuchungen zu objektivieren, wurden die Hiftlinge wihrend
des Versuchsablaufes an ein EKG-Gerit angeschlossen, das zur Aufzeichnung der Erregungsabliufe
am Herzen diente und in einigen Fillen auch den Tod der Menschen dokumentierte. Die Versuchs-
personen sollten bei Wiedererlangen des Bewusstseins an einer Leine ziehen, die mit einer Kuh-
glocke verbunden war. Dies diente einerseits zur Erkennung der Eigeneinschitzung des Patienten,
andererseits simulierte diese Glocke die Reifdleine eines Fallschirmes. So konnte man beobachten,
ob die Patienten in der Lage waren, nach den Abspriingen in einer geeigneten Hohe den Fallschirm
zu 6ffnen. Doch Rascher und Romberg wollten sich nicht nur selbst von den Ergebnissen tiber-
zeugen, sie filmten ihre Opfer auch bei den Versuchen, um charakteristische Abldufe auf Tagungen
zeigen zu kénnen.

Den typischen Versuchsablauf kann man in Raschers Beobachtungen in , Versuche zur Rettung aus

12 nachlesen. Bei diesem Experiment handelte es sich um einen Sinkversuch aus 15

groflen Hohen®
Kilometer Hohe. Sobald die Zielhdhe erreicht war, wurde das Atemgerit nach schnellstméglichem

Aufstieg mit ,,Sauerstoff-Blaser-Gerit* (Uberdruckatmer) abgesetzt und der Abstieg begonnen.

15 km Lisst Maske fallen, schwere Hohenkrankheit, Klonische Krimpfe
14,5 km, 30 Ophistotonus

sek

14,3 km, 45 Arme steif nach vorne gestreckt, Pfotchenstellung, Beine steif gespreizt
sek

13,7 km, Hingt in Ophistotonus

1 min, 20 sek

13,2 km, Agonale Krampfatmung

1 min, 50 sek

12,2 km, 3 Dyspnoe, hingt schlaff

min

21 Ruff (1989), S. 25
212 Rascher, Romberg (1942), S. 137-163.
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7,2 km, 10 Unkoordiniertes Strampeln mit den Extremititen

min

6 km, 12 min Klonische Krimpfe, Stohnen

5,5 km, 13 Schreit laut

min

2,9 km, 18 Schreit immer noch, krampft Arme und Beine, Kopf sinkt nach vorne

min

2—0 km, Schreit anfallsweise, grimassiert, beisst sich auf die Zunge

20-24,5 min

0m Nicht ansprechbar. Macht den Eindruck eines vollig Geistesgestorten

Nach Er-

reichen der

Bodenhohe

5 min Reagiert erstmals auf Anruf

7 min Versucht auf Kommando aufzustehen, sagt stereotyp ,,Nein, bitte®

9 min Steht auf Befehl auf, starke Ataxie, antwortet auf alle Fragen: ,Moment
mal®, versucht krampfhaft, sich an sein Geburtsdatum zu erinnern

10 min Typische Haltungs- und Bewegungsstereotypie (Katatonie), murmelt Zah-
len vor sich hin

11 min Hilt Kopf krampfhaft nach rechts gedreht, versucht immer wieder, auf die
erste Frage nach seinem Geburtsdatum zu antworten

12 min Fragen der Vp.: ,Darf ich etwas aufschneiden?” (im Zivilberuf Feinkost-
hindler) ,Darf ich schnaufen? Ist es recht, wenn ich aufschnaufe? Atmet
tief, sagt dann: ,So, danke schon®.

15 min Auf Befehl zu gehen, tritt er am Fleck und sagt: ,,So, danke schon®.

17 min Gibt Namen an, sei 1928 geboren (geb. 01.11.1908), Versuchleiter: , Wo?“
LEtwas 1928“  Beruf? , 28 — 1928

18 min ,Darf ich aufschnaufen? ,Ja“ ,Bin damit zufrieden.

25 min Immer noch die Frage: ,Schnaufen?*

28 min Sieht nichts, rennt gegen offenen sonnenbeschienenen Fensterfliigel, so dass
sich eine grofle Beule an der Stirn bildet, sagt: ,,Entschuldigen Sie Bitte®.
Keine Schmerziuferung

30 min Weiff Name und Geburtsort. Auf die Frage nach dem heutigen Datum:
,1.11.1928%. Zittern der Beine, Stupor hilt an, ist durch Knall eines Schus-
ses nicht zu erschrecken. Dunkle Gegenstinde werden noch nicht wahrge-
nommen, rennt dagegen. Helles Licht wird wahrgenommen, weif$ seinen
Beruf, ortlich desorientiert

37 min Reagiert auf Schmerzreize
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40 min Beginnt Unterschiede zu sehen. Gerit immer in seine anfinglichen Rede-
stereotypien

50 min Ortlich orientiert

75 min Immer noch zeitlich desorientiert, retrograde Amnesie, tiber 3 Tage

24 Std. Normalzustand wieder erreicht, nur an den Versuch selbst besteht keine
Erinnerung

Tabelle 8: Verlauf des Druckfalls
(In Rascher, Romberg (1952): Versuche zur Rettung, S. 137)

Als Durchschnittswerte fiir die 20 Versuchspersonen, die dieses Experiment tiber sich ergehen las-
sen mussten, gaben Rascher und Romberg in hingender Position 16 Sekunden bis zur Bewusst-
losigkeit an. Das entsprach einer Hohe von 14,7 km. In liegender Position verlingerte sich dieser
Zeitraum auf 20 Sekunden (14,6 km Héhe). Unbewusste Aufwachbewegungen waren nach 20,5
bzw. 14 Sekunden festzustellen (1,8 km; 5 km). Ein klares Bewusstsein erreichten die Hiftlinge erst
nach 18-90 Minuten (hingend) und 15-80 Minuten (liegend).

Es erschreckt nicht nur die Tatsache, dass die Individuen die Krimpfe sowie geistige Verwirrung
ertragen mussten. Rascher und Romberg berichten in ihrer Veréffentlichung auch tiber Erbrechen,
Speichelfluss, Kot- und Urinabgang wihrend der absoluten Bewusstlosigkeit. Sie bestitigten aufler-
dem den bei Lutz und Wendt in den Tierversuchen aufgetretenen posthypoxidmischen Dimmer-
zustand. Die Ursache der kérperlichen und geistigen Behinderungen, die wihrend der Versuche

auftraten, konnten von ihnen jedoch nicht aufgeklirt werden.

8.5 Selbstversuche von Rascher und Romberg

Aus diesem Grund fithrte Romberg die Versuchsbedingungen an sich selbst durch. Rascher beobach-
tete ihn zweimal. Im ersten Fall setzte er sich in 12 Kilometer Hohe einer halbe Stunde lang mit Sau-
erstoffatmung den Bedingungen aus. An dieser Stelle traten die ,,iiblichen Druckfallschmerzen®'
auf. Wihrend des zweiten Versuches hielt er sich 40 Minuten in einer Hohe zwischen 13 und
13,5 Kilometern auf. Dabei bemerkten er und Rascher einen zunehmenden Schwichezustand und
Kopfschmerzen. Da Romberg aus nicht mehr nachvollziehbaren Griinden mit einem Atemmund-
stiick arbeitete, konnte er dieses aufgrund der Schwiche in Armen und Beinen nicht mehr halten
und es rutschte ihm aus dem Mund. Als Rascher es wieder in seinen Mund stecken wollte, verfiel

Romberg zunehmend. Er wurde blass, seine Lippen zyanotisch und fiir fiinf Sekunden bewusstlos.

Rascher leitete daraufhin den Abstieg ein und lief Romberg bis zur Wiedererlangung der volligen

213 Rascher, Romberg (1942), S. 151.
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Denkkraft Sauerstoff atmen. Romberg bemerkte darauthin, dass seine Beine vollkommen geldhmt
waren, seine Arme immer noch eine starke Schwiche aufwiesen und er schwere Sehstorungen hatte.
Wihrend die Lihmung der Beine nach fiinf Minuten wieder verschwand, hielten die Sehstérungen
weitere zwei Stunden an. Im nichsten Versuch tauschten die Arzte die Plitze. Wihrend Romberg
mit der Hohe von 13 Kilometern eine ,besondere Hohe“*'* erreichte, traten die Auffilligkeiten
bei Rascher schon bei einem Aufenthalt in 12 Kilometer Hohe auf. Auch er atmete Sauerstoff aus
einem Bliser (Uberdruckgerit). Er verspiirte schon nach 10 Minuten Schmerzen auf der rechten
Korperseite, die in einen spastischen Lihmungszustand des rechten Beines tibergingen, der sich
steigerte. Zeitgleich traten auch bei ihm starke Kopfschmerzen auf, die ihn zum Abbruch des Ver-
suches zwangen. Die Krimpfe in seinem Bein vergingen nach fiinf Minuten, die Kopfschmerzen
schon bei Erreichen der Bodenhéhe. Rascher wiederholte dieses Experiment noch einmal in 13
Kilometern Hohe nach Einnahme von zwei Tabletten Antineuralgica und zwei Tabletten Pervitin.
Dabei verringerten sich die Schmerzen in Armen und Beinen, die Kopfschmerzen blieben beste-
hen. Zusitzlich trat ein starker Hustenreiz auf. Sie schlossen aus der Ahnlichkeit von Rombergs
Symptomen, die den Auffilligkeiten der Hiftlinge bei den 15 Kilometer Sinkversuchen entspra-
chen, dass ein Zusammenhang zwischen Druckfallerscheinung und Sauerstoffmangelerscheinung

bestehen miisse, da der Sauerstoffmangel bei Rombergs Experiment nur geringgradig war.

Die Wissenschaftler kamen nach Durchfithrung der Versuche zu dem Ergebnis, dass man bis 13
km Absprunghéhe noch eine sichere Rettung mit entfaltetem Fallschirm gewihrleisten konne. Da-
ritber wiirde die Grenze fiir die Bewusstseinswiedererlangung bei niedriger als 1,6 km liegen, was
eine Landung in Ohnmacht wahrscheinlich macht. Mit Sauerstoffatmung hielten sie die Rettung
auch aus 18 Kilometer fiir moglich, sahen aber noch keine praktische Anwendungsmoglichkeit.
Bei Durchfallenlassen (also Abwarten mit der Offnung des Fallschirmes bis zum Erreichen einer
gewissen Hohe) kann man ohne Sauerstoffgerit bis 20 km, mit Sauerstoffgerit sogar bis 21 km
Hohe abspringen. Zusitzlich stellten sie fest, dass die von Wendt und Lutz vorher durchgefithrten
Tierversuche nicht auf den Menschen tibertragbar seien, da doch ,,sowohl quantitativ wie qualita-
tiv derart grofle Unterschiede vorhanden sind, dass die obigen Tierversuche zu schweren, fiir die
weitere Entwicklung bedeutsamen Irrtiimern fithren miissen.“*” Dies erkldrten sie unter anderem
mit der Tatsache, dass Tierversuche laut Wendt und Lutz mit Sauerstoffatmung bis 14 km sicher

vollzogen wurden, Rascher und Romberg jedoch Sinkversuche bis 21 km durchfiihren konnten,

214 Rascher, Romberg (1942), S. 152.
215 Ebenda, S. 159.
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ohne dass die Versuchspersonen ,,irgendeine Schidigung“*'¢ erlitten hitten. Sie gaben sogar an, dass
»im Hinblick auf die extremen Versuchsbedingungen besonders festgestellt werden [muss], dass bei
dieser ganzen Versuchsreihe kein Todesfall und ebenso kein bleibender Sauerstoffmangelschaden
eintrat.“?"

Mit diesen Ergebnissen unterstiitzten sie die Uberlegungen von Siegfried Ruff und der Deutschen
Versuchsanstalt fiir Luftfahrt in Berlin-Adlershof, die schon 1940 einen automatischen Rettungs-
sitz gefordert hatten, der es dem Piloten abnahm, selbst das Flugzeug zu verlassen und den Fall-
schirm zu 6ffnen. Diese Konzeption eines Schleudersitzes lief§ das Rechliner Modell eines automa-
tischen Sinkfluges mit dem gesamten Flugzeug in der Bedeutungslosigkeit verschwinden. Trotzdem
arbeitete Wolfgang Lutz aus dem Miinchener Institut fiir Luftfahrtmedizin noch eine Weile an

dieser Theorie weiter. Er unternahm zum Beispiel eine Reise zu den Jagdfliegerverbinden an der

Westfront, um die praktische Durchfiithrung des Fallschirmsprunges zu beobachten.*®

8.6 Zweite Versuchsreihe

Auch Romberg und Rascher gaben sich mit ihrer Versuchsserie nicht zufrieden, sondern fanden
schnell ein neues Betdtigungsfeld, das sich thematisch an die vorangegangene Versuchsserie an-
schloss. Da sie aus dem physiologischen Forscherfeld stammten, wollten sie nun in Héhenlagever-
suchen den Verlauf verschiedener Korperparameter bei einem Aufenthalt in acht bis neun Kilo-
meter Hohe nachvollziehen. Dazu liefen sie die Versuchspersonen wieder in 14 bis 18 Kilometer
Hohe aufsteigen, um sie dann im Drucksturz auf den acht bis neun Kilometern verweilen zu lassen.
Wihrend des Aufenthaltes in dieser Umgebung wurde sowohl ein EKG aufgezeichnet, als auch die
Sauerstoffsittigung im arteriellen Blut gemessen. Sie stellten fest, dass es nach etwa 20 Minuten zu
einem Abfall der arteriellen Sauerstoffsittigung des Blutes und charakteristischen Verinderungen
am EKG kam. Weitere zehn Minuten spiter besserte sich das Befinden des Patienten, um sich
nach 70 Minuten abermals zu verschlechtern. Wollte man die Versuchsperson am Leben erhalten,
musste man das Experiment abbrechen und der Atmung Sauerstoff beigeben. Ansonsten verstarb
der Hiftling (etwa fiinf bis zehn Menschen lieen die beiden Arzte wihrend der Versuche sterben).
Romberg berichtete, dass sogar in neun Kilometern Hohe der Aufenthalt ,noch Zeiten von 20-40

2

Minuten gut ertragen und ohne Schaden tiberstanden® ** wurde.

Rascher und Romberg hatten jedoch nicht bedacht, dass die oben erwihnte Erscheinung im EKG

216 Rascher, Romberg (1942), S. 159.
217 Ebenda, S. 160.

218 Lutz (1943), (0. S.)

219 Roth (2002), S. 127.
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im Tierversuch lingst bekannt war. Und sie konnten deren Ursache auch nicht kldren. Die Ver-
offentlichung von Adolf Jarisch aus dem Jahr 1940 wurde von ihnen nicht beachtet, in der dieser
einen Bericht tiber den Schutzreflex des Herzens bei akutem Sauerstoffmangel verdffentlicht hat-
te.” Rascher und Romberg umschrieben diesen Umstand als Notregulation, heute ist er als Bezold-

Jarisch-Reflex bekannt und bezeichnet die Reaktion des Herzens auf Sauerstoffmangel.

8.7 Dritte Versuchsreihe

Nach dem Abschluss der zweiten Versuchsreihe fithrte Sigmund Rascher wihrend der Abwesen-
heit Rombergs eigene Experimente durch. Bei diesen Tests starben weitere Menschen. Rascher
forcierte den Tod der Hiftlinge, um durch eine Obduktion die klinischen Symptome der Hohen-
und Druckfallerkrankung kldren zu kénnen und diese wissenschaftlich zu reproduzieren. Er setzte
sie dabei Hohenlageversuchen aus und sezierte die Probanden zirka 20-30 Minuten nach Atem-

stopp.**!

8.8 Veroffentlichung der Ergebnisse

Da die NS-Funktionire Ende Mai 1942 die angestrebten Ziele fiir erreicht erachteten, wurden die
Dachauer Experimente beendet. Die Arzte konnten ihre gewonnenen Ergebnisse nun schriftlich
abfassen und auf wissenschaftliche Anerkennung hoffen. Wahrend Rascher den ersten Abschluss-
bericht schrieb und darin alle drei Versuchsserien als eine einzige Einheit darstellte, wurde der
Geheimbericht fiir die Deutsche Versuchsanstalt fiir Luftfahrt von ihm und Romberg zusammen-
gestellt. Darin nahmen sie auch nur auf die erste Versuchsserie Bezug. Dies sollte die Beziechung zu
den Berliner Theorien belegen. Dabei betonten sie, wie oben erwihnt, dass keiner der Probanden
wihrend der Durchfiihrung starb. Fiir beide Forscher zahlte sich die Beteiligung an den Dachauer
Experimenten aus. Rascher und Romberg durften in einem Fithrerhauptquartier den Film, den sie
wihrend der Experimente gedreht hatten, und der die oben beschriebenen typischen Versuchsab-
ldufe festhielt, vorfithren. Romberg wurde fiir das Kriegsverdienstkreuz II. Klasse vorgeschlagen.?*
Ihre Ergebnisse wurden zum Beispiel bei Vortrigen vor der Deutschen Akademie der Luftfahrtfor-
schung vorgestellt, unter anderem sollten sie auch dem Generalinspekteur der Luftwaffe Erhardt
Milch Ende August tiber die Versuche berichten. Er war jedoch zum gegebenen Termin verhinderrt,

und die beiden Arzte konnten ihren Film nur bei einer Sitzung vor einem Arbeitskreis von Chef-

220 Jarisch (1941), S. 1045-1048.
221 Roth (2002), S. 128.
222 Ebenda, S. 130.
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konstrukteuren der Luftwaffe vorfithren.”” Wihrend der Tagung ,Seenot — Winternot® am 26.
und 27. Oktober 1942 wurden die Ergebnisse ihrer Versuche vor vielen héhenphysiologisch be-
wanderten Wissenschaftlern vorgestellt. Die Veranstaltung beschiftigte sich vor allem mit den Fra-
gen der Rettung von Soldaten bei Unterkiithlung und Absturz von Flugzeugen iiber Wasser. Weltz
konnte hier mit seinem Vortrag die Zusammenhinge der Versuche von Lutz, Wendt, Romberg und
Rascher zur Erwirmung nach lebensbedrohlicher Abkithlung herstellen. Wihrend Rascher selbst
nicht anwesend war, wurden den Wissenschaftlern die Versuche dargelegt, wobei nicht klar gesagt
wurde, dass es sich um lebensbedrohliche Versuche am Menschen handelte.??* Der Tagungsbericht
wurde spiter im so genannten Niirnberger Arzteprozess zu einem wichtigen Dokument, zu dessen
Inhalt auch Wolfgang Lutz eine Aussage machen musste. Zusitzlich dazu stellten Rascher und
Romberg ihre Experimente zusammen mit Siegfried Ruff auf einer Tagung im November 1942
vor Mitgliedern der Deutschen Luftfahrtgesellschaft vor. Dabei referierte Romberg auch iiber die
zweite Versuchsserie, legte anhand der EKG- Protokolle den Versuchsverlauf dar, erwihnte aber die
eingetretenen Todesfille nicht.?”® Die tddliche Konsequenz einiger Dachauer Tests konnte den an-
wesenden Wissenschaftlern (Theodor Benzinger; Hermann Rein; Hubertus Strughold) anhand der
prisentierten EKG-Aufzeichnungen nicht verborgen bleiben.??® Da Rascher und Romberg sich in
ihren Schriften an die Vorgaben des Ruff'schen Modells gehalten hatten, wurde die Theorie des au-
tomatischen Absprungs aus der Kabine von den meisten Hohenforschern favorisiert. Damit wurde

das Rechliner Modell mit seiner propagierten Drucksturzautomatik in den Hintergrund gedringt.

8.9 Sigmund Rascher nach den KZ-Versuchen

Sigmund Rascher erreichte Mitte des Jahres 1942 den Hohepunkt seiner Karriere. Er interpre-
tierte das Interesse fithrender Hohenphysiologen an seinen Ergebnissen und die Einladungen, auf
Tagungen zu referieren als ihm zustehenden Ruhm. Mit seiner Verankerung in der SS und seiner
Treue zu Reichsfithrer SS Heinrich Himmler briskierte er allerdings viele Wissenschaftler, die seine
Abneigung ihnen gegeniiber nicht verstehen konnten. So lehnte er zum Beispiel gegentiber Hippke
eine Unterredung unter vier Augen ab, in der er die Ergebnisse der Dachauer Versuche darlegen
sollte. Er begriindete dies damit, dass Himmler noch kein Bericht tiber die Gesamtstudien vorlie-
ge und er ohne dessen vorherige Einsicht keine Auskiinfte gebe.*”” Auch gegentiber einem Kreis

Luftfahrtmediziner lehnte er Derartiges ab; sie hatten ihn nach der Filmvorfithrung im Reich-

223 Roth (2002), S. 130 f.

224 Akten Niirnberger Arzteprozess (o. J.), Doc. 401, Mikrofiche 00313.
225 Roth (2002), S. 518.

226 Ebenda, S. 132.

27 Ebenda, S. 133.
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luftfahrtministerium angesprochen. Er argumentierte, dass er und Romberg nur Milch gegeniiber
ermichtigt seien, von den Versuchen zu berichten.®

Somit baute Rascher gegeniiber der Forschungselite und seines Vorgesetzten eine Barriere auf. Er
konnte sich nicht mehr in der Hohenphysiologie etablieren. Eine Zusammenarbeit mit ihm wurde
nur noch im Rahmen der Kilteexperimente im KZ Dachau in Kauf genommen. Danach schrieb
Hippke in einem Brief an Himmler, dass eine Zusammenarbeit mit Rascher nicht mehr notwendig

sei, die Wissenschaftler ,,im angestammten Forscherkreis verbleiben [wollten].“**?

8.10 Siegfried Ruff nach den KZ-Versuchen

Bis zum Kriegsende 1945 waren Ruffs Forschungen soweit fortgesetzt worden, dass man einen
Schleudersitz entwickelt hatte, der schon ab 1944 in allen militirischen Flugzeugtypen verbaut
wurde. Siegfried Ruff blieb nach seinem Freispruch vor dem Niirnberger Tribunal in Deutschland.
Er erhielt seine Stelle als Leiter der Deutschen Versuchsanstalt fiir Luftfahrt nach dessen Neugriin-
dung in Bad Godesberg zuriick. Er schrieb sein Wissen in verschiedenen Biichern nieder, unter
anderem auch in ,Sicherheit und Rettung in der Luftfahrt“, das einen guten Uberblick iiber die
wissenschaftliche Weiterentwicklung nach Kriegsende gibt.

In den folgenden Jahrzehnten wird die Frage der Reaktion des Sauerstoffes im menschlichen Kor-
per weiter von ihm beantwortet. Ruff referiert 1989 iiber die physiologischen Grundlagen des
Hoéhenaufenthaltes.*® So ist zum Beispiel die Funktion des Blutes als Sauerstofftransporteur besser
aufgeklirt (Bindung des Sauerstoffes an Himoglobin, Sauerstoftbindungskurve in S-Form). Auch
die Reaktion auf den Aufenthalt in einer Unterdruckkammer legt er dar. Man wusste zwar auch vor
1940 schon, dass bei Hohenversuchen immer mit Sehstérungen zu rechnen ist, doch wurde erst
jetzt klar, warum.

Die Netzhaut des Auges hat den hochsten Sauerstoffbedarf, bezieht man ihn auf die Gewichts-
einheit. Sie reagiert schon bei einem Aufstieg in 2000 m Hdohe, der bei Ruff als Reaktionsschwel-
le bezeichneten Hohe. Dariiber beginnt der Kérper die Hohenwirkung mit physiologischen Re-
aktionen auszugleichen. Zum Beispiel erhohen sich Herzschlag, Atemtiefe und Atemfrequenz.
Die Storungsschwelle gibt der Arzt mit 4000m an, es beginnt der Bereich der ,unvollstindigen

«231

Kompensation. Die vorher genannten Regulationsmechanismen reichen hier nicht mehr aus,

um eine vollstindige Versorgung des Organismus mit Sauerstoff zu gewihrleisten. Der Sauerstoff-

228 Roth (2002), S. 133.
229 Ebenda, S. 134.

230 Ruff (1989), S. 12-16.
21 Ebenda, S. 14.
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mangel hat verschiedene Wirkungen auf den Organismus. Zum einen werden parasymphatisch an-
geregte Prozesse herunter geregelt (zum Beispiel Magenentleerung, Sekretion der Speicheldriisen).
Ebenso setzt sich die Horgrenze herab. Zusitzlich schrinke sich bei Uberschreitung von 5000 m
die Schnelligkeit der Reflexantwort ein, ein Hinweis auf eine Minderversorgung des Gehirns. Ab
dieser Hohe konnen Muskelkrimpfe auftreten. Es erfolgt eine Verlangsamung der Bewegung, so
man sich bewegen will, denn es kommt bisweilen zum Impulsverlust, zu Depressionen, aber auch
zum unter Bergsteigern gefiirchteten Hohenrausch, der sich in Euphorie und selbstiiberschitzender

Stimmunggslage duflert.
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9  LutZ Arbeit nach den Dachauer Versuchen bis Kriegsende (1942/43—-1945)

9.1 Der anoxische Scheintod

Lutz lehnte die Mitarbeit bei den KZ-Versuchen in Dachau nach eigener Aussage ab. Trotzdem
wurde ihre Weiterarbeit im NS-Reich nicht behindert oder aufgehalten. Es hatte keinen Einfluss
auf seine Forscherkarriere, wie Tabelle 5 und die Dokumente des CIOS Items 24* zeigen. CIOS
(Combined Intelligence Sub Comittee) war eine geheimdienstihnliche Organisation, die nach der
Landung der Alliierten begann, tiber die kriegswichtige Entwicklung in den Bereichen Industrie
und Wissenschaft Berichte zu sammeln.?*

Lutz konnte schon am 7. Oktober 1942 eine weitere Forschungsarbeit veréffentlichen. Thr Thema
schloss sich an die der Tierversuche vor den Dachauer Menschenversuchen an. In ihnen hatte Lutz
festgestellt, dass Tiere, denen Druckstiirze unter Sauerstoffatmung zugefiigt werden, oftmals in
einen Zustand des Scheintodes verfallen, aus dem man sie aber wiederbeleben kann. Nun interes-
siert ihn die Ursache dieses Phinomens. Er nennt diesen Zustand als ,anoxischen Scheintod.“**
Der Versuchsablauf gestaltete sich wie folgt. Die Tiere (weifle Mause, Meerschweinchen und Kat-
zen) wurden in der oben genannten Vorrichtung auf Héhen iiber 15 000 m in Luftatmung und
tiber 19 000 m in Sauerstoffatmung gebracht. Lutz bezeichnete diese Hohe als ,absolute O2-
Mangelhohen.“*> Auffillig ist dabei, dass sich die Symptome schlagartig mit Erreichen der Man-
gelhohe einstellen und einen Verlauf nehmen, der bis dahin keinen Vergleich findet. Lutz stellt
einen Eintritt der Bewusstlosigkeit fest, ,erkennbar am Verlust der Korperhaltung und unmittel-
bar mit der Stérungsschwelle zusammenfallend“**°. Daran anschliefSend findet ein Krampfstadium
statt, in dem klonische, tonische und abschlieflend Streckkrimpfe auftreten. Darauf folgt eine tiefe
Bewusstlosigkeit mit Bewegungslosigkeit und Atemstillstand. Erfolgt keine Wiederbelebung, stirbt
das Tier spitestens nach 25 Sekunden. Wird die Druckerniedrigung jedoch innerhalb der ,Wie-
derbelebungsfrist aufgehoben®”’, kann das Tier das Bewusstsein wiedererreichen. Dies geschicht
auf eine charakteristische Weise, die nach 15 bis 45 Sekunden mit einem tiefen Atemzug beginnt.
Das Tier ist weiterhin bewusstlos, wihrend sich die Atmung unter syngultusartigen Zwerchfellkon-
traktionen normalisiert. Darauf folgt die Riickkehr des Muskeltonus, die Pupillen werden wieder

eng und reagibel. Es erfolgen Lauf- und Schluckautomatismen, das Tier ist jedoch weiterhin nicht

232 Alexander (1945): Miscellaneous Aviation Medical Matters (File No.: XXIX-21, 24).
233 htep://www.walpersberg.de/cms/de/Geschichte-CIOS, 23.10.2011.

234 Lutz (1943): Der anoxische Scheintod, S. 171.

235 Ebenda.

236 Ebenda.

27 Ebenda, S. 172.
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bei Bewusstsein. Auch Reflexe sind zu diesem Zeitpunkt wieder auslosbar. Jetzt erlangt es wieder
das Bewusstsein, es versucht sich aus der Seitenlage aufzurichten und einige Schritte zu gehen.
Werden die Tiere keinen weiteren Reizen ausgesetzt und kénnen sich ausruhen, verfallen sie in
einen tiefen Schlaf. Lutz war sofort klar, dass ,.es sich hier um eine Erholungsform handelt, welche
von dem sonst iiblichen Verhalten der Versuchstiere und auch des Menschen selbst bei schwe-
rem Sauerstoffmangel abweicht.“**® Er fand lediglich einen anderen Forschungsaufsatz, in dem die

3 einigen Reaktionen der Versuchstiere in seinem

beobachteten ,zerebralen Funktionsstérungen®
Versuch glichen. Allerdings war das Zustandekommen der dhnlichen Reaktion auf ganz andere Art
und Weise hervorgerufen worden, als Lutz dies getan hatte. Er stellte sich nun die Frage, welche
seiner Versuchsbedingungen fiir das Auftreten des anoxischen Scheintodes mafigeblich war und vor
allem, welche Bedingungen fiir die Wiederbelebung eingehalten werden mussten. Im Gegensatz
zu den Versuchen zu Druckstiirzen aus grofiten Hohen verwendete Lutz in der Versuchsserie nicht
nur Miuse, sondern auch Meerschweine und Katzen. GrofSere Tiere konnte er nur ,,mangels ge-
eigneter Sturzkammern® nicht verwenden.?*® Den Tieren wurde zum Nachweis der Herzaktion ein
Nadel-EKG angelegt. Da sich die Versuchsgruppen der vorangegangenen Druckstiirze, bei denen
der Scheintod auftrat, nicht nur in der Atmung, sondern auch in der Sturzhohe voneinander un-
terschieden, musste zuerst geklart werden, ob die Hohe des Drucksturzes, also die Gréf3e des plotz-
lichen Druckunterschiedes, fiir das Eintreten der Bewusstlosigkeit entscheidend war. Es wurden
zwei verschiedene Gruppen von Miusen rechteckigen Druckstiirzen ausgesetzt: eine Gruppe unter
Luftatmung, eine unter Sauerstoffatmung. Beide mussten 30 bis 60 Sekunden auf gleicher Sturz-
héhe bleiben, dann wurden sie in 3 Sekunden auf das Druckniveau der Bodenhohe gebracht. Lutz
schliefft im Anschluss daran ,.einen Einfluf§ der absoluten Hohe und der Sturzbahn auf die Wieder-
belebbarkeit aus.“**! Als weiteren Einflussfaktor sah er noch den Sauerstoffgehalt der Atemluft. Bis
jetzt waren alle Tiere unter 98 % Sauerstoff abgestiegen. Es ergab sich die Frage, ob ein geringerer
O2-Gehalt oder ein unterschiedliches Einsetzen der Beatmung einen Einfluss auf das Wiederbele-
ben hatte. Er stellte nun drei Versuchsgruppen zusammen, von denen eine wihrend der ganzen Ver-
suchszeit mit Sauerstoff beatmet wurde. Sonst unterschied sich der Ablauf des Versuchs nicht von
dem der vorangegangenen zweiten Gruppe. Hier konnten alle Tiere wiederbelebt werden. Bei der
zweiten Gruppe wurde vor dem Versuch eine 30-miniitige Beatmung mit Sauerstoft durchgefiihrt.

Wihrend des Drucksturzes wurde nur mit Luft beatmet. Von diesen Tieren iiberlebte keines. Bei

238 Lutz (1943): Der anoxische Scheintod, S. 172.
239 Ebenda.

240 Ebenda, S. 173.

241 Ebenda, S. 174.
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der dritten Gruppe wurde der Drucksturz auch in der Luft ausgefiihrt, allerdings wurden die Tiere
bei Eintreten der Atemlihmung mit Sauerstoff beatmet. Hier tiberlebten alle Tiere. Lutz zog daraus
den Schluss, dass die Wiederbelebung nur dann erfolgte, wenn ,der Abstieg (Druckerh6hung) in
Sauerstoff stattfindet.“**? Die Atmung wihrend des Sturzes und das Verweilen in der Hohe des
geplanten Absturzes ist irrelevant im Hinblick auf die Wahrscheinlichkeit des moglichen Uberle-
bens. Die physiologische Erkliarung sicht Lutz darin, dass bei einem hohen Drucksturz Gas in einer
Menge in die Lunge stromt, ,,die dem gesamten Lungeninhalt beinahe gleichkommt.“*** Entspre-
chend dem zunehmenden Atmosphirendruck erfolgt auch eine Kompression des Lungeninhalts.
Lutz schlielt daraus, dass beim ,,Vorhandensein von Atemziigen eine einmalige Wiederherstellung

“%% wird. Also muss das jetzt in

eines ausreichenden Sauerstoffteildruckes im Lungenraum erzielt
der Lunge enthaltene Gasgemisch genug Sauerstoft enthalten, um eine Arterialisierung des in der
Hohe entsittigten Blutes zu gewihrleisten; zumindest solange, bis das Atemzentrum wiederherge-
stellt ist. Diese GesetzmifSigkeiten scheinen auch bei anderen Tierarten zu gelten, denn Lutz wie-
derholte die Versuche an Meerschweinen und Katzen mit demselben Ergebnis. Des Weiteren stellte
er sich die Frage, ob es auch qualitative Unterschiede bei der Beatmung gebe. Deshalb startete er
eine Versuchsreihe zur kiinstlichen Beatmung. Er nahm an, dass auch Luftatmung gentigen wiirde,
»wenn nur fiir eine ausreichende kiinstliche Ventilation der Lunge mit Luft gesorgt wiirde.“** Da-
durch sollte ein ausreichender Sauerstoffpartialdruck aufrechterhalten werden. Nachdem Versuche
mit Kompression und Dekompression des Thorax fehlgeschlagen waren, probierte Lutz es mit
einem rhythmischen Druckwechsel. Dabei pendelte der Druck in der Glasbiirette mit dem Tier im
Fiinf-Sekunden-Rhythmus zwischen 720 und 230 mm Hg. So war es méglich, viele Tiere wieder-
zubeleben, bei sonst gleichen Versuchsbedingungen. Lutz konnte also die ,kiinstliche Atmung als
Wechseldruckbeatmung [...] als geeignet fiir Wiederbelebung nach bereits erfolgtem Abstieg |[...]
empfehlen.“*%¢ Als Ergebnis der Versuchsreihen kam er zu vier Erkenntnissen.

1. Hohentod nach Drucksturz in absolute Sauerstoffmangelh6hen ist in allen Fille zunichst ein
Scheintod, aus welchem Wiederbelebung innerhalb einer bestimmten Frist durch geeignete Maf3-
nahmen maglich ist.

2. Die wirksamste Wiederbelebungsmafinahme ist der Abstieg in Sauerstoff, wobei die Lunge durch
den Anstieg des Auflendrucks passiv mit Sauerstoff gefiillt wird.

3. Die wieder belebende Wirkung des ,Abstiegs in Sauerstoff’ liegt in der Menge des im Laufe der

242 Lutz (1943): Der anoxische Scheintod, S. 174.
243 Ebenda, S. 175.

244 Ebenda.
245 Ebenda, S. 176.
246 Ebenda.
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Druckerhéhung einstromenden Sauerstoffs, welche so lange vorhalten muf3, bis das Atemzentrum
wiedererweckt wird.

4. Abstieg in Luft fithrt bei den bisher untersuchten Tierarten nur dann zur Wiederbelebung, wenn
anschlieflend kiinstliche Atmung durch ausgiebigen Wechseldruck vorgenommen wird. Kompres-

sion und Dekompression ist am Tier wirkungslos.“*%

Lutz war sich dariiber im Klaren, dass bis zu diesem Zeitpunkt immer eine ausreichende Restfunk-
tion des Kreislaufs vorausgesetzt wurde. Eine zentrale Funktion nahm dabei das Herz ein. Dem
Mediziner waren physiologische Arbeiten iiber die Uberlebensfihigkeit des Herzens bei Warm-
bliitern bekannt, die er in seiner Verdffentlichung zitiert.?*® Um einen Verlauf der Herzaktion zu
dokumentieren, brachte er an den Tieren vor Versuchsbeginn Nadelelektroden zur EKG-Ableitung
an. Es lisst sich aus den Ableitungen erkennen, dass meist sechs Sekunden nach Beginn des Druck-
sturzes ein steiler Frequenzabfall erfolgte. Dieser ist durch totale AV-Dissoziation bzw. supraventri-
kuldren Ursprung der Erregungsleitung gekennzeichnet. Es kommt zu einer Bradykardie, die sich
auf 20 % des Ausgangswertes der Frequenz erniedrigt. Erst bei Eintreten des Scheintodes erfolgt
ein Riickfall in die normotope Erregungsbildung. Bleibt das Tier in der Sauerstoffmangelsituation,
erfolgt nach 50 bis 60 Sekunden ein weiterer Abfall der Frequenz mit zunehmender Verkleine-
rung der Kammerausschlige. Bei einer Vivisektion zwei Minuten nach dem Drucksturz sicht Lutz
eine AV-Blocksituation. ,Nur einzelne Vorhofreize springen noch auf ihn [den Ventrikel, Anm.
d. Verfasserin] iiber und laufen tiber die Spiralmuskulatur zur Spitze, ohne die Kammer jedoch
zur Totalkontraktion anzuregen.“** Werden die Tiere jedoch durch einen Abstieg in Sauerstoff
wiederbelebt, konnte als erste Reaktion der Kreislaufwiederbelebung eine Zunahme der Herzfre-
quenz beobachtet werden. Lutz sicht also ,das Ausbleiben der Erholung des Herzens als Ursache
fir den Misserfolg der Wiederbelebungsmafinahmen.“*° Auf das Wiedereinsetzen der Sauerstoff-
versorgung reagiert das Herz innerhalb von 4 bis 15 Sekunden. Das Atemzentrum kann nach 7
bis 40 Sekunden der Erholung folgen. Diese ist ,,deutlich proportional der Dauer des vorausgegan-

“¥1 Das ist ein Gegensatz zur Reaktionsfihigkeit des Herzens, das nicht

genen Sauerstoffmangels.
proportional reagiert. Die Versuchsreihen, bei denen eine kiinstliche Beatmung mit Luft erfolgte,
erbrachten auch im EKG den Nachweis, dass der Sauerstoffteildruck durch die Ventilation fiir eine

Rehabilitation des Herzens und des ZNS ausreicht, da eine Wiederbelebung in gleichem Mafle wie

247 Lutz (1943): Der anoxische Scheintod, S. 176-177.

#5  Ebenda, S. 177 (zum Beispiel die Arbeiten Starlings, Ashers und Freuds und Kénigs).
2 Ebenda, S. 181-182.

250 Ebenda, S. 183.

251 Ebenda, S. 184.
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bei der Sauerstoffatmung erfolgt. Lutz kommt zu dem Teilergebnis, dass das Aussetzen der Herzak-
tion im Sinne eines verhinderten Weitertransports von sauerstoffarmem Blut zu deuten ist. ,Dem-
nach wire eine Einschrinkung der Kreislaufleistung bei extremem Sauerstoffmangel eine duflerst
zweckdienliche Mafinahme, wie ja auch sonst die Hohentoleranz durch hohen Vagustonus giinstig
beeinflusst wird.“** Die Tatsache, dass auch bei den stattgefundenen Versuchen eine Vagusreizung
nicht auszuschliefen, sondern eher durch das gleichzeitige Auftreten von Frequenzabfall und cere-
bralen Erscheinungen zu bestitigen ist, lisst Lutz eine weitere Versuchsreihe mit zusitzlicher Gabe
von Atropin ablaufen. Die verabreichten Dosen von 0,05-5 mg Atropin/kg reichten aus, um den
Absturz der Herzfrequenz zu verzogern. Es findet weiterhin eine normotope Erregungsbildung so-
wie eine korrekte Uberleitung zwischen Vorhéfen und Kammern statt. Die Gabe von Atropin kann
also prophylaktisch angewandt werden.

Wie eingangs erwihnt, sind dhnliche Erscheinungen wie der anoxische Scheintod auch bei Ver-
suchen anderer Wissenschaftler aufgetreten. Lutz versuchte dies zu verifizieren, indem er mehrere
Experimente mit Miusen durchfiihrte, bei denen die Miuse in 11 000 bis 12 000 m bei Sauer-
stoffatmung gehalten wurden. Dann wurde auf Luftatmung umgestellt, die Sauerstoffatmung aber
erst innerhalb der Wiederbelebungsfrist wieder zugeschaltet. Die anschlieffenden Erscheinungen
glichen dem Scheintod und auch das Aufwachen dhnelte dem schon beobachteten Verhalten auf-
fallig. Bei einer weiteren Reihe von Experimenten wurden die Tiere fiir lingere Zeit auf O2-Man-
gelhohen belassen. Diese Zeit betrug zwischen drei und 20 Sekunden. ,Die Grenze zwischen der
nach Drucksturz beobachteten Benommenheit und Schlifrigkeit und der von uns beobachteten
Reaktion liegt beim Scheintod bei unseren Miusen bei einem Aufenthalt von etwa 20 Sekunden
auf Sauerstoffmangelhohe. Erst wenn die Wiederbelebung nach eingetretenem Scheintod erfolgt,
findet sich das volle [...] Bild.“*»?

Nach allen Versuchen kann abschliefend festgestellt werden, dass ,,Scheintod und Schock nicht
fur Drucksturzbedingungen typisch, sondern in allen Fillen grundsitzlich méglich sind, wo ex-
tremer Sauerstoffmangel rasch zum Tode fiihrt.“>* Auflerdem war nach der letzten Versuchsreihe
ersichtlich, dass eine charakteristische Verlaufsform des anoxischen Scheintodes nur nach geeig-
neter Wiederbelebung nach dessen Eintritt auftrat. Lutz war sich dariiber im Klaren, dass seine
Beobachtungen nur auf die von ihm untersuchten Tierarten zutrafen. Allerdings wurde von Horn-

berger™ ein Fall veréffentlicht, in dem es um ein Fliegerungliick ging, dessen Pilot unter dhnlichen

2 Lutz (1943): Der anoxische Scheintod, S. 186.

23 Ebenda, S. 193.

254 Ebenda, S. 192.

255 Ebenda nach Hornberger (1940): Luftfahrtmedizin, S. 118.
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Symptomen litt wie die Miuse der Experimente. Dem Piloten war wie diesen auch ein plotzlicher
Drucksturz zugefiigt worden. Danach wurde er mit kiinstlicher Beatmung aus der Bewusstlosigkeit
zuriickgeholt. Lutz wollte darauthin wissen, ob ,noch andere dhnliche Zustinde am Menschen zur
Beobachtung gelangten.“”® Um seine experimentellen Beobachtungen zu bestitigen, musste der

Arzt die Realitit der Piloten kennenlernen.

9.2 Umsetzung von Theorie in Praxis an der Westfront

Lutz unternahm von Januar bis Februar 1943 eine Reise zu den Jagdfliegerverbinden an der West-
front.*” Hier konnte er die Auswirkungen des Drucksturzes bei realen Flugzeugabstiirzen erleben
und mit Piloten sprechen, die bereits welche erlebt hatten. Sinn der Reise war die Klirung vier
verschiedener Probleme, die beim Kampf in den Jagdfliegerstaffeln auftraten. Es existierten Schwie-
rigkeiten des extremen Hohenflugs in offener Kabine, beim Fallschirmabsprung aus groffen Héhen,
bei der Rettung aus Seenot, und Unfille durch Aufschlag auf Leitwerkteile beim Aussteigen.”® Der
vorliegende Bericht ist nicht der einzige, den Lutz tiber seinen Aufenthalt bei den Jagdfliegern West

9 schon abgefasst hitte. Sein Hauptinte-

schrieb. Er erwihnt, dass er ,diesbeziigliche Erfahrungen®
ressengebiet im vorliegenden Aufsatz sind aber der Fallschirmabsprung aus groflen Hohen und die
Rettung aus Seenot. Sie decken sich also mit den Forschungen am Miinchner Institut. Wie oben
dargestellt, sind die Wissenschaftler in Miinchen zu dem Schluss gekommen, dass es bei Fallschirm-
abspriingen tiber 9 000 m sinnvoll ist, sich erst ,durchfallen® zu lassen, also den Fallschirm nicht
sofort zu 6ffnen, sondern eine abwartende Haltung einzunehmen. Die Piloten hatten allerdings
Probleme, die Forschungsergebnisse der Luftfahrtmediziner praktisch umzusetzen.**

Lutz fiihrt dafiir verschiedene Griinde an: Zum Beispiel sind viele Piloten durch die Anspannung
der besonderen Situation so nervds, dass sie ihr Zeitmessgefiihl verlieren oder wollen einfach so
schnell wie moglich Gewissheit haben, dass der Fallschirm funktioniert. Auflerdem nahm Lutz’ an,
dass die Piloten wihrend des Fallens die Entfernung zum Boden nicht richtig schitzen kénnen. Als
Losung bietet er die Anbringung eines Hohenmessers an die Fliegerjacke an, die der Pilot wihrend
des Fluges mit dem Hohenmesser des Flugzeuges vergleichen kann und die er nach dem Absprung

noch ablesen kann, um dann in der richtigen Héhe die Reiffleine zu ziehen.”*' Zusitzlich besteht

fur Lutz die Notwendigkeit eines getibten Absturzes unter Priifungsbedingungen, um den Piloten

»6 Ebenda nach Hornberger (1940): Luftfahrtmedizin, S. 118.
257 Lutz (1943): Fliegerirztliche Erfahrungen, (o. S.).

»%  Ebenda.

»? Ebenda, S. 15.

260 Ebenda, S. 16.

21 Lutz (1943): Fliegerirztliche Erfahrungen, S. 17.
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die Ungefihrlichkeit des Durchfallenlassens zu zeigen.

Lutz will damit die im Kapitel 5.1. Probleme der Hohenrettung und zwei Losungsstrategien auf S.
28 als notwendig erlduterte Rettung bei Sturz aus groferen Hohen als 9000 m sicherer gestalten.
Die Flieger fiihrten oftmals ihre Fallschirmabspriinge nicht nach den Vorschligen der Hohenflug-
experten durch. Es sind jedoch nur wenige Todesfille beschrieben worden. Oft hat es daran gele-
gen, dass die Personen erst in einer Hohe unter 9 000 m abgesprungen sind, da die Flugzeugfiihrer
bis zuletzt versuchen, die Maschine zu retten.??

Dies ist bei grofieren Absprunghéhen jedoch nicht immer méglich. Somit sieht Lutz es als not-
wendig an, den Piloten eine Anleitung zum sicheren Absprung zu geben und dies auch unter den
realen Luftdruckbedingungen zu iiben.”**Das zweite groffe Thema von Lutz’ Forschungsreise war
die Rettung aus Seenot. Er hatte sich schon in Miinchen im Vorfeld der Dachauer KZ-Versuche mit
der Frage der Abkiihlung beschiftigt. Allerdings waren seine ,,Probanden® nur Kleintiere, deren Zu-
stand er mit physiologischen Parametern zu bestimmen versuchte. An der franzdsischen Kanalkiiste
hatte er nun die Gelegenheit, die Ergebnisse seiner Tierversuche mit der Realitit zu vergleichen.
Lutz wurde hier durch den Kontakt mit den Piloten auf einige Probleme aufmerksam, die vor allem
einer schnellen praxisorientierten Lsung bedurften. So sieht er zum Beispiel die Ursache fiir den
mangelnden Erfolg bei Rettungseinsitzen nicht in der schlechten arztlichen Versorgung, sondern
vor allem in der ,zur Zeit am Kanal herrschende Luftlage.“*** Er kommt zu dem Schluss, dass
der Tod des Abgestiirzten ,durch primires Erstarren [...] und anschliefendes Ertrinken [eintritt],
indem der Erstarrte dem meist herrschenden Seegang unterliegt.“**> Ein zusitzliches Problem ist
der Verlust der Signalmunition durch hiufiges Verlieren der Stiefel, in denen diese befestigt ist. So
kann der Pilot, sollte er den Absturz selbst iiberlebt haben, seinen Standort nicht kenntlich ma-
chen und hat eine wesentlich geringere Uberlebenschance. Ein weiteres Problem besteht im ,,Uber-
wasserhalten ohne Schlauchboot.“**® Die Flieger sind nur mit einer aufblasbaren Schwimmweste
bekleidet, die sie nicht nach vorn unter Wasser driickt, sondern die auch oft gegen eine stabilere

,Kapokschwimmweste“*’

getauscht wird, da diese einen hoheren Schutz vor Schussverletzungen
bietet. Lutz méchte diesem Zustand durch das Mitfithren von Schwimmbeuteln vorbeugen, also
Plastikblasen, die wihrend des Fluges an der Hose des Piloten befestigt werden sollten und nach

dem Absturz mit Luft befiillt werden konnten. Zusitzlich waren sie mit einer Seitentasche verse-

2602 Lutz (1943): Fliegerirztliche Erfahrungen, S. 16.
263 Ebenda, S. 17.

264 Ebenda, S. 18.

25 Ebenda.

266 Das Rettungsschlauchboot war zwar innerhalb einer Flasche am Piloten angebracht, konnte aber bei einem Abschuss zerstort werden bzw.
war das Benutzen des Bootes bei Seegang und nach Absturz durch den Piloten oftmals unméglich (ebenda, S.19).

267 Ebenda.
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hen, die sowohl Proviant als auch Leuchtpatronen fiir die Rettung enthielt. So kdnnte dieser Beutel
dem Flieger als Schutz und Auflage gegen den Seegang dienen und gleichzeitig die fiir die Rettung
notwendigen Utensilien bereitstellen. Das zweite groffe Problem ist, dass ,die meisten der nicht
geretteten Seenotfille tiberhaupt nicht gefunden werden.“**® Lutz kommt nach Gesprichen mit
den Fliegern zu dem Schluss, dass sich die Flugzeugfiihrer oftmals selbst nicht iiber seinen genauen
Standort auf See im Klaren sind. Wird also sein Absturz nicht von einem Kameraden beobachtet,
bestehen schlechte Aussichten auf eine Rettung. Auflerdem kann selbst ein vorhandenes Begleit-
flugzeug nicht am Ort des Unfalls verbleiben, sondern fliegt zuriick zum Standort und versucht
dort, die Position des abgestiirzten Flugzeuges wiederzugeben. Des Weiteren spielt es eine grofle
Rolle, ob man mit einem Boot oder mit einem Flugzeug nach einem Verungliickten sucht. Einige
Mittel zur Kennzeichnung des Ungliicksortes sind aus der Luft, andere vom Boot aus besser fiir die
Helfenden erkennbar. Lutz spricht sich fiir die Anfertigung einer Seenotboje aus. Sie soll verschie-
dene Eigenschaften verbinden, um die Rettung zu erleichtern. Zum einen sollte sie am Flugzeug
befestigt werden, eine Art Fallschirm tragen, dessen Streben nach dem Absturz als Funkantennen
fungieren sollen Zum anderen sollte sie leuchten und Rauchsignale aussenden, um den Platz des
Absturzes kenntlich zu machen. Vor allem die Aussendung von Licht ist wichtig, da die Suche nach
Abgestiirzten aufgrund von schlechter Sicht bei Einbruch der Dunkelheit oft fiir aussichtslos erklirt
werden musste, wie Lutz wihrend seines Aufenthaltes hiufig feststellte. Als viertes Problem schil-
dert Lutz ,,Unfille nach dem Aufschlagen von Leitwerkteilen beim Aussteigen.“*” Diese geschehen
oftmals beim Aussteigen, wenn die Flieger durch die Luftstromungen mit den trudelnden Ma-
schinenteilen in Kontakt kommen. Allein wihrend Lutz Aufenthalt fanden fiinf derartige Unfille
statt, die zum Teil todlich ausgingen. Von Lutz werden diese Verletzungen sogar als ,,[h]dufiger und
typischer Unfallvorgang“?”° bezeichnet. Griinde fiir diese Problematik sind vor allem die unter-
schiedliche Konstruktion der Kabinendicher, die im Fall eines Absprunges auf unterschiedliche Art
und Weise abgesprengt werden. Nach eingehender Besprechung mit den Flugzeugfithrern kommt
Lutz zu dem Schluss, dass es fiir ein sicheres Aussteigen am besten ist, sich auf den Sitz zu hocken,
sich dann abzustoflen und gleichzeitig den Kniippel nach vorn zu driicken.

Das zweite grofle Forschungsgebiet, mit dem sich Lutz schon vor den Dachauer Versuchen be-
schiftigte, war der Drucksturz aus grofSen Héhen.””! Dazu ist in Alexanders Bericht ,Miscellane-

ous Aviation Medical Matters“ ein Patentantrag von Lutz abgeheftet, in dem Lutz versucht, eine

%5 Lutz (1943): Fliegerirztliche Erfahrungen, S. 20.

¥ Ebenda, S. 25.

270 Ebenda, S. 26.

7 Der plstzliche Druckunterschied bei Leckschlagen der Flugzeugkabine und seine Wirkungen auf den menschlichen Korper.
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,Einrichtung an Unterdruckkammern“*? schiitzen zu lassen, die den von der priifenden Person
ausgeatmeten Sauerstoff messen und abfiihren soll, um somit eine genau kontrollierte Atmosphire

in der Kammer herzustellen.?”

9.3 Die Reaktion der Lunge auf plétzlichen Druckabfall

Auch das Thema ,,Verletzung von Uberdruckkabinen und Rettungsmafinahmen dagegen“* zihl-
te zu den wichtigsten Forschungsbereichen des Miinchner Luftfahrtmedizinischen Institutes. In
Alexanders Bericht sind Niederschriften zu finden, die die Miinchner Forscher veroffentlichten.
Es handelt sich dabei zum einen um die Arbeit ,Die Depressions-(Druckfall)-Atelektase“*”, in
der Lutz an ausfiihrlichen Tierversuchen die Folgen eines plotzlichen Drucksturzes auf den Orga-
nismus darlegt. Diese Arbeit ist nicht datiert. Da Lutz darin auf seine vorherigen Arbeiten Bezug
nimm¢*®, kann angenommen werden, dass sie nach 1942 verdffentlicht wurde. Er setzte in diesen
Versuchsreihen Miuse und Kaninchen einem Drucksturz aus, bei dem die Tiere von einem beatme-
ten Umgebungsdruck von 12 000 m pldtzlich auf 19 000 bis 27 000 m gebracht wurden.””” Lutz
kontrollierte die Auswirkungen der Umgebungsverinderung mit Rontgenaufnahmen. Dabei stellte
er fest, dass es kurz nach Anderung des Druckes bei ca. 20 000 m zu einer subkutanen Gasbildung
kam, noch bevor eine Aufnahme angefertigt wurde, die die Tiere unformig anschwellen lief8. Sogar
an Korperteilen, an denen die Haut der Kaninchen am unterliegenden Bindegeweben befestigt war,
kam es zu einem Abheben. In den Réntgenbildern konnte er spiter auch Gasbildungen zwischen
Muskeln und Thoraxwand feststellen. Der ihn eigentlich interessierende Aspekt der Versuche war
aber, dass es nach der barometrischen Verinderung zu einer Expansion der Darmgase kam, die das
Zwerchfell anhoben. Lutz vermutete auflerdem, dass sich das Herz, durch die zusitzliche Blut-
menge vergroferte, die aus dem Abdomen nach oben gedriickt wurde. Etwa anderthalb Minuten
nach der Druckinderung war das Herz statt mit Blut nur noch mit Gas gefiillt und hort auf zu
schlagen. Lutz schlussfolgerte daraus, dass es in den Alveolen der Lunge, die noch weniger wider-
standsfihig sind als die Herzkammern, schon wesentlich eher zu einer Gasbildung gekommen sein

musste, auch wenn er sie noch nicht radiologisch nachweisen konnte. Wenn das Tier Driicke, die

272 Lutz, Alexander (1942): Zur Abfiihrung, (o. S.).

273 Ebenda, S. 41.

274 Ebenda, S. 49.

275 Lutz (o. ].), Die Depressions- (Druckfall) Atelektase; S. 101-114.

276 ,Aus Tierversuchen des Institutes (Stabsarzt LUTZ, ,Luftfahrtmedizin’ Bd. 8, S. 184 (1943)) ist bekannt, dass der Warmbliiter sein Be-
wusstsein und seine Handlungsfihigkeit in grossen Hohen schr rasch verliert bzw. ,Wir hatten in fritheren Untersuchungen (Stabsarzt
LUTZ, Luftfahrtmedizin Bd. 8 S. 171 (1943) ,Der anoxische Scheintod,) weiter gefunden, dass nach kurzem und plétzlichem Aufent-
halt in sehr grossen Hohen [...] das Erloschen der Lebensfunktion keinen Tod sondern nur einen Scheintod bedeutet. (Lutz, Alexander
(0.].): Die Depressions-(Druckfall)-Atelektase, S. 101.

277 Lutz, Alexander (o. J.): Die Depressions-(Druckfall)-Atelektase, S. 103.
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einer Hohe von 20 000 m entsprechen, aushalten muss, kommt eine duflere Kompression des Kor-
pers durch die Gasblase hinzu, die die Atelektase verschlimmert. In diesem Zustand ist die Lunge
des Tieres vollig in sich zusammengefallen und die Alveolarwinde kleben aneinander. Kommt es
jetzt zu einem Drucksturz, konnen die einstromenden Gase die Krifte der Alveolarwinde nicht
tiberwinden, sondern die Lunge bleibt atelektatisch. Auch eine Reanimation mit normalem Beat-
mungsdruck und reinem Sauerstoff zeigt keinen Effekt mehr. In diesem Stadium konnte Lutz die
pulmonalen Verinderungen auch radiologisch nachweisen. Nach Beendigung der Versuchsreihe
kam er zu dem Schluss, dass die Gasbildung in Geweben, die viel Blut fiihren, schon unterhalb der
Siedegrenze des Wassers auftritt (20 000 m)*’®, in schlecht vaskularisierten dagegen erst oberhalb
der Grenze. Um diese Ergebnisse fiir die Rettung fiir Flieger bei Fallschirmabsprung gebrauchen zu
konnen, musste er allerdings eine zweite Serie durchfithren, bei denen die Tiere den realistischen
Bedingungen eines Fallschirmabsprungs ausgesetzt wurden. Das heifit, sie erfuhren einen konti-
nuierlichen Druckabfall 20 Sekunden nach Beginn des Drucksturzes. Bei den Tieren traten dabei
nachweisbare Atelektasen erst ab einer Hohe tiber 25 km auf. Die Schlussfolgerung fiir die Praxis
lautete fiir Lutz: Menschen einer Hohe tiber 20 000 m auszusetzen, ist vom irztlichen Standpunkt
aus ,,iiberhaupt nicht zu verantworten“?”?, da die Auswirkungen eines solchen Hohenaufenthaltes
nicht abzuschitzen seien. Als einzige Vorbeugungsmafinahme, die den Flieger vor dem Drucksturz
retten kdnne, sah er den Drucksturzanzug.”®® Wie oben erwihnt, arbeiteten die Rechliner Physio-
logen schon seit 1941 an der Entwicklung solch eines Anzuges. Das grofSte Problem war das Fehlen
von Gelenken im Arm- und Beinbereich, die den Piloten nahezu bewegungsunfihig machten und
ihm in dieser Art keine Fliige erméglichten. Lutz sah deshalb ein, dass ,uns nur Einsatzgriinde im

Kriege zwingen konnen, von der Forderung des Drucksturzschutzanzuges abzugehen.“*!

9.4 Modell eines Drucksturzanzuges

Als Alternative bot Lutz eine Beatmung des Fliegers bis zu einer Hohe von 17 000 m mit reinem
Sauerstoff an.”® Dafiir benétigte er Beatmungsdriicke von ca. 30 mm Hg, die er iiber eine festsit-
zende Atemmaske verabreichen wollte. Seine Versuche fasste Lutz noch einmal in dem Bericht ,Die
Druckfallatelektase und ihr Einfluss auf die Rettungsmoglichkeit aus Hohen tiber 20.000 m“** zu-

sammen. Doch er geht noch weiter. Um seiner Forderung nach einem Drucksturzanzug Nachdruck

278 Lutz, Alexander (o. J.): Die Depressions-(Druckfall)-Atelektase, S. 111.

279 Ebenda, S. 112.

Wie oben gezeigt, hatte Lutz schon 1941 ein Patent fiir einen Uberdruckanzug fiir Flieger eingereicht.
281 Lutz, Alexander (o. J.): Die Depressions-(Druckfall)-Atelektase, S. 113.

282 Ebenda, S. 113.

283 Ebenda, S. 101-114.
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zu verleihen, beschiftigte er sich selbst mit dessen Konstruktion und veroffentlichte ,, Konstruktive
Einzelheiten“** dariiber in seiner Arbeit ,,Schutzanzug fiir Kabinenflieger“*®. In diesem schildert er
vor allem die Beschaffenheit des Helms, der als Neukonstruktion iiber Befestigungsmoglichkeiten
am gesamten Korper des Piloten verfligt. So wire er in jeder Situation funktionsfihig. Zusitzlich
soll das Atemventil derartig barometrisch gesteuert sein, dass es ab einer Druckinderung von 145
mm Hg zum Aufblasen des Anzuges mit Ausatemluft fithrt. Damit wire einem Drucksturz, der auf
den Korper des Piloten einwirkt, vorgebeugt. Erreicht der Pilot beim Absturz allerdings wieder eine
Hohe unter 12 000 m, 6ffnet sich das Ausatemventil und der Druckanzug entleert sich. Die Atem-
offnung bleibt verschlossen und damit die Sauerstoffzufuhr erhalten. Erst unter 4 000 m 6ffnet sich
diese und bewahrt den Flieger damit vor dem Erstickungstod. Lutz hat hier seine Anspriiche fiir die
Maske eines Uberdruckanzuges von 1941 verwirklicht.”® Nicht nur, dass er die Zu- und Ableitung
von Sauerstoff automatisiert, auch der Sitz des Helms ist in jeder Situation sichergestellt. Um einen
geeigneten Anzug, der auch massenhaft eingesetzt werden konnte, anfertigen zu kénnen, musste
Lutz auf die Unterstiitzung des Oberkommandos der Luftwaffe hoffen. Er stellte seine Ergebnisse
bei der Deutschen Forschungsanstalt fiir Segelflug in Ainring vor und man kam zu dem Schluss,
dass schnellstméglich solch eine Atemmaske fiir Flieger sowie ein Gerit zur Uberdruckbeatmung
des Piloten zu konstruieren sei. Zur technischen Entwicklung sollte Lutz zu den Drigerwerken
nach Liibeck reisen.?®” Diese beschiftigten sich schon vor dem Regierungsantritt der NSDAP mit
der Konstruktion von Flugzeugen (siche Kapitel 3.1. Luftfahrt in Deutschland bis 1933, S. 11).
Als Lutz am 7. August 1944 seinen Reisebericht dem Oberkommando der Luftwafte schickte, um
somit die Genehmigung fiir eine weitere Versuchsserie zu bekommen, musste er jedoch von Riick-
schligen berichten. Die Ingenieure in Liibeck sahen den von Lutz gedachten Drucksturzanzug
schon lange als verwirklicht an und wollten sich aus diesem Grund nicht mit der Konstruktion ei-
ner als alternativen Atemmaske beschiftigen. Sie verwiesen auf die Uberlastung ihres Institutes mit
Forschungsauftrigen und die in Rechlin bereits getesteten Druckanziige.?®® Anscheinend hatte Lutz
die Forschung in anderen Instituten nicht verfolgt, denn in den Drigerwerken wurde ihm mitge-
teilt, dass es schon seit einiger Zeit einen Drucksturzanzug mit Gelenkeinsitzen gab.”® Allerdings
waren sich die Konstrukteure noch unsicher tiber die Konstruktion des Helmes. Es stellte die Frage,

ob der Helm nicht zu schwer fiir die Testzwecke in Ainring sei oder ob man ihn verkleinern kénnte

284 Lutz (o. J.): Schutzanzug fiir Kabinenflieger, S. 115.

285 Lutz, Alexander (o. J.): Die Depressions-(Druckfall)-Atelektase, S. 115.
286 Vgl. Kapitel 5.5., S. 37.

287 Lutz, Alexander (1943): Reisebericht, S. 128.

288 Ebenda.

289 Ebenda, S. 130.
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und die eingeschrinkte Sicht mit Spiegeln ausglich. Auflerdem sei die urspriingliche Nutzung des
Anzuges mit Kompressorluft nicht méglich. Stattdessen musste Pressluft fiir das Aufblasen des An-
zuges genutzt werden. Dafiir musste ein Reduzierventil gebaut werden, damit der Anzug den Bela-
stungen beim Einblasen der Luft standhielt. Auch der Luftfluss, der iiber das Auslassventil floss, ist
noch per Hand zu regulieren. Lutz sah darin eine unnétige Belastung der Flieger, die seiner Ansicht
nach auch zu Fehlern im Umgang mit dem Gerit fithrten. Er wollte dem mit einem barometrisch
gesteuerten Auslassventil vorbeugen. Dies hatte den zusitzlichen Vorteil, dass im Anzug immer
nur der benétigte Druck eingestellt und somit die Beweglichkeit des Piloten sichergestellt war.
Auflerdem ist bei den bisherigen Modellen keine Riicksicht auf das von Lutz erforschte Drucksturz-
problem genommen worden. Somit ist nicht klar, ob der Anzug den plétzlichen Belastungen bei
Leckschlagen einer Kabine standhilt. Auch ein gefihrlicher Vorschlag der Liibecker Techniker fin-
det sich in Lutz’ Reisebericht. Sie {iberlegten, ob es sich lohnen wiirde, den Anzug statt mit einem
Gasgemisch, das zum Durchspiilen des Anzuges dient und Raumluft entspricht, mit Sauerstoff zu
fullen. Sie waren sich zwar der Brandgefahr bewusst, doch sie wigten diese zugunsten des Verlustes
an Geriten wie Maske und Schlduchen ab. Die Techniker bei Driger kamen zu dem Schluss, dass
Lutz zusammen mit dem Fliegeroberingenieur Scheible die noch offenen Fragen bei Versuchen in
Ainring kliren sollte. Im Gegenzug erklirte sich das Drigerwerk dazu bereit, die Anderungen an

neuen Modellen sofort umzusetzen.

9.5 Verhinderung der Eisbildung an Atemmasken und Kabinenfenstern

Lutz beschiftigte sich jedoch nicht nur mit der Konstruktion eines kompletten Schutzanzuges
fur Flieger, sondern forschte auch an Problemen mit den Atemmasken, deren Nachteile er wahr-
scheinlich wihrend seiner Reise zu den Fernaufklirern des JaFii West schon feststellen konnte. In
groflen Hohen spielt auch die Eisbildung in der Atemmaske eine wichtige Rolle. Der Flieger soll
in jeder Situation tber freie Sicht verfiigen. Schon 1943 wurde vom Fernaufklirerverband iiber
dieses Problem bei dem Reichministerium der Luftfahrt Bericht erstattet.”?® Vor allem, wenn sich
die Minner mit ihren Atemmasken den Kabinenfenstern niherten, beschlugen diese oder gefroren
in bestimmten Hohen. Lutz nahm aber nicht nur die Atemluft der Piloten als Ursache fiir eine Eis-
bildung an, sondern auch die allgemeine Erh6hung von Luftfeuchtigkeit in der Kabine, da auch bei
Jagdflugzeugen die Panzerscheiben beschlagen, sobald diese in Sinkflug gehen. Erste Ansitze hatten
schon vor Lutz’ Beschiftigung mit dem Problem stattgefunden. Der fliegerirztliche Sachbearbei-

ter des Luftflottenarztes 1 versuchte die Eisbildung mit einem lingeren Ausfithrschlauch fiir die

290 Lutz, Scheirer, Alexander (o. J.): Bericht tiber die Entwicklung, S. 57.
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21 Teider konnte damit zwar das direkte Anhauchen der Kabinenfenster

Atemluft zu verhindern.
verhindert werden, doch es traten weiterhin storende Feuchtigkeitsinderungen auf, die zur Eisbil-
dung fithrten. Lutz sah vier verschiedene Moglichkeiten: Zum einen wollte er die Kabinenfenster
mit einer Wirmescheibe aufheizen, um dem Temperaturunterschied zwischen Glas und Innenraum
vorzubeugen. Um den Gefrierpunkt am Glas herabzusetzen, sollte aufSerdem die Scheibe mit einer
Losung bestrichen werden, welche die Eisbildung verhinderte (z.B. wasserloslicher Alkohol). Als
dritte Verinderung wollte er fiir eine Beliiftung der Kabine sorgen, die den Feuchtigkeitsgehalt der
Luft herabsetzt, sodass der Atemstrom mit einem geringeren Wassergehalt auf der Scheibe auftrifft.
Die vierte Komponente bestand in der Absorption des Wassers aus der Luft. Dies hat Lutz auch
als die einzig durchfithrbare Idee gehalten. Méglichkeit eins verwarf er aufgrund ihrer schlechten
Anwendbarkeit bei allen Fenstern. Moglichkeit drei war ihm aufgrund der Belidstigung der Kabi-
neninsassen zu wenig praktikabel. Die zweite Moglichkeit dagegen (Einstreichen der Scheiben mit
Alkohol) konnte in Kombination mit der Entfeuchtung der Luft eingesetzt werden, musste aber
noch erprobt werden.*?

Um aus der Ausatemluft der Flieger das Wasser zu absorbieren, sah Lutz nur die Moglichkeit, eine Pa-
trone mit hygroskopischem Inhalt einzusetzen. Als Substanz verwendete er ,SILICA-GEL“*%, da es
fiir ihn einige wichtige Vorteile verband. Es war zum einen chemisch indifferent (,,Ungiftigkeit“***),
besaf§ eine hohe Trocknungswirkung sowie eine vollstindige und einfache Regenerierbarkeit. Die
einzelnen Kérner blieben auch trotz Kontakt mit Feuchtigkeit und eventuell Alkohol frei beweglich
und die Patronen konnten somit leicht entleert und gereinigt werden. Die Wiederherstellung des
Ausgangszustandes war selbst von ungelernten Personen unter nicht laborgemifien Bedingungen
(im Feld) durchfiihrbar. Zusitzlich existierte aber eine Maschine dafiir. Um eine wiedereinsetzbare
Masse zu erkennen, konnte man die einzelnen Kugeln mit Kobaltsalz einfirben, sodass sie auf eine
Anderung der enthaltenen Feuchtigkeitsmengen mit einem Farbumschlag von Rosa (feucht) nach
Blau (trocken) reagierten.”” Doch nicht nur der Inhalt, auch die Patrone selbst erforderte eine Befe-
stigung in der richtigen Art und Weise an der Atemmaske, um eine gute Funktion zu gewihrleisten.
Dazu musste Lutz zwei verschiedene Moglichkeiten in Betracht ziehen. Bei nicht einfriersicheren

Masken sollte die Patrone direkt am Ausatemventil gesichert werden. Dies hat den Vorteil, dass

der Trigers durch einen zweiten Atemschlauch relativ wenig behindert wird. Als geringen Nachteil

21 Lutz, Scheirer, Alexander (o. J.): Bericht iiber die Entwicklung, S. 57.
292 Ebenda, S. 59.

293 Ebenda.

294 Ebenda.

295 Somit funktionierten sie dhnlich wie die heute bei der Beatmung von chirurgischen Patienten iiblichen Kohlendioxidanzeiger, die mit der
Luftversorgung des Patienten verbunden sind.
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gibt Lutz das Gewicht der Patrone an, die die Atemmaske vom Gesicht des Piloten ziehen konnte.
Diesem Umstand versucht er mit der ,halb-reisringférmigen“*® Konstruktion der Patrone vorzu-
beugen. An allen anderen Visieren sollte sie am Maskenschlauch hingen und mit einem zweiten
Schlauch mit der Maske verbunden sein. Diese Patrone ist flacher konstruiert und hat den Vorteil,
dass sie gewichtssparend nur am Atemschlauch befestigt ist. Somit konnte sie grofier sein und eine
lingere Verwendungsdauer haben. Leider existierte zum Zeitpunkt der Niederschrift noch keine
Maske, die bei der geforderten Einfriersicherheit dafiir hitte Verwendung verwendet werden kon-

7 Um eine Handhabung der Patrone zu erleichtern und eine gleichmifSige Luftverteilung zu

nen
gewihrleisten, sollte in ihr kein kompliziertes System aus Luftschichten installiert sein. Lutz hatte
fur diesen Zweck eine Siebplatte als Boden zwischen Lufteintrittsoffnung und Gelkugeln gedacht.
Diese sollte fiir eine genauso ebenmiflige Verstreuung der Luft sorgen und zusitzlich die Entlee-
rung und Befiillung der Patronen erleichtern. Bei der Erprobung der Patronen kam Lutz zu dem
Schluss, dass die Absorptionskraft der Patronen im Laufe der Benutzung gleichmifliig abnimmy,
und zwar in Abhingigkeit vom Fiillgewicht. Und trotz vollstindiger Sittigung mit Wasser kon-
densiert noch Wasser an den Kugeln. Dies fiihrte Lutz zu der Erkenntnis, dass eine Fiillung mit
Kugeln geringeren Durchmessers eine groflere Gesamtoberflache darstellte und somit eine bessere
Ausnutzung der Wirkung bedeutete.”®

Zusitzlich schlug er eine Herstellung der Patrone aus Leichtmetall zur Gewichtsersparnis sowie eine
genaue Anpassung des zweiten Modells an den Atemschlauch der gebriuchlichen Masken vor. Au-
8erdem wies er auf die luftdichte Lagerung der fertigen Patronen sowie des Fiillmaterials hin. Und
er gibt dem spiteren Benutzer zu bedenken, dass sich das SILICA-GEL zwar schon nach kurzer Be-

nutzung (1/5 der Gebrauchsdauer) rosa zu firben beginnt, doch mindestens bis zur vollstindigen

Blaufirbung benutzt werden sollten. Die Gebrauchsdauer gab er mit zwei bis vier Stunden an.

9.6 Schlussfolgerung

Anhand der oben aufgefiihrten Arbeiten kann man sehen, dass Wolfgang Lutz bis Kriegsende am
Miinchner Institut gearbeitet hat. Die Fiille der Verdffentlichungen legt nahe, dass die Ablehnung
an den Menschenversuchen im KZ-Dachau teilzunehmen, keinen Einfluss auf seine Karriere hatte.
Er konnte in der Zeit nach 1942 Patente anmelden und Forschunggsreisen unternehmen. Seine Ar-

beiten beschiftigten sich oftmals mit kriegswichtigen Problemen, die alle Themen aus dem Bereich

2% Lutz, Scheirer, Alexander (o. ].): Bericht tiber die Entwicklung, S. 61.
27 Die Griinde fiir die Uberlegungen zur Konstruktion einer Patrone fiir eine noch nicht existierende Maske gibt Lutz mit dem im Moment
noch bestehenden Problem der Maskenvereisung an, das aber durch Verhinderung der Eisbildung in den Kabinen behoben werden sollte.

298 Lutz, Scheirer, Alexander (o. J.): Bericht tiber die Entwicklung, S. 67 ff.
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der Luftfahrtmedizin hatten und zum Teil den Drucksturz als Thema behandelten. Er wurde also
nicht von Vorgesetzten aus seinem urspriinglichen Forschungsbereich gedringt, sondern konnte
weitere Losungsansitze dieses Problems bearbeiten. Lutz hatte durch die von ihm behauptete Ab-
weisung der KZ-Versuche seiner Karriere keinen Schaden zugefiigt, sondern sich fiir die Zukunft

cher eine begiinstigende Biografie erarbeitet.
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10 Der Niirnberger Arzteprozess und die Zeugenaussage von Lutz

Als die deutsche Regierung mit der Unterzeichnung der Kapitulation in Reim und Berlin-Karls-
horst im Mai 1945 die Kampthandlungen einstellte*”, arbeitete Lutz weiterhin in der Auflenstelle
des Institutes in Weihenstephan. Er beschiftigte sich mit der Durchfithrung der Versuche, die er

schon im vorangegangenen Jahr begonnen hatte.

10.1 Planung und Entstehung des Niirnberger Arzteprozesses

Die Alliierten einigten sich schnell nach Kriegsende darauf, dass die Verbrechen im NS-Staat gesiih-
nt werden miissten. Dazu wollten sie die Hauptkriegsverbrecher, die sie festgesetzt hatten, einem
Gerichtsverfahren aussetzen, das iiber ihre Schuld befinden sollte. So kam es am 20. November
1945 zu dem Hauptkriegsverbrecherprozess in Niirnberg, der vom Internationalen Militirtribu-
nal abgehalten wurde.’® Doch auch danach sollten Verbrecher der NS-Zeit von einem Gericht
verurteilt werden. Es existierten verschiedenen Auffassungen tiber die Art dieses ersten Nachfolge-
tribunals. Obwohl erst eine Verurteilung der Wirtschaftskriminellen wie Alfried Krupp, Hermann

301 wuchsen die Differenzen zwi-

Schmitz, Georg Schnitzler und Kurt von Schroder erfolgen sollte
schen den Alliierten. Als am 20. Dezember 1945 das alliierte Kontrollratsgesetz Nr. 10 beschlos-
sen wurde, stand fest, dass es in den einzelnen Zonen zu Prozessen kommen konnte, da es den
rechtlichen Rahmen fiir solche schuf. Die Verantwortlichen der amerikanischen Besatzungszone
hatten sich schon Anfang Dezember dafiir entschieden, das Office of the United States Chief of
council weiterbestehen zu lassen. Es sollte die Verantwortung fiir die weiteren méglichen Verfahren

302

tragen.’®” In der britischen Besatzungszone, in der sich Mitte des Jahres 1946 90 000 Kriegsgefan-
gene befanden, wurde die Operation Flohkamm durchgefiihrt.*® Dabei wurden tiber die Hilfte
der tiberpriiften Hiftlinge freigelassen. Das entband sie allerdings nicht von der Verpflichtung, sich
einem Entnazifizierungsverfahren zu stellen. Doch die Besatzer selbst wollten sich nur noch den
Hauptverantwortlichen fiir die NS-Verbrecher beschiftigen. Im Juli 1946, als die sowjetische Re-
gierung sich fiir einen zweiten Alliierten-Prozess einsetzte, der allerdings in Berlin stattfinden sollte,

war der Kalte Krieg soweit fortgeschritten, dass die Amerikaner und Briten sich diesem Vorschlag

gegeniiber bedeckt hielten.*** Noch im Mirz 1946 duflerste sich der amerikanische Chefankliger

2 Referat Offentlichkeitsarbeit deutscher Bundestag (o. J.), S. 494.
300 Weindling (2002), S. 26.

Diese forderten vor allem die Sowjetregierung (vgl. ebenda, S. 29).
32 Ebenda, S. 27.

303 Sie begann im Dezember 1946 (ebenda).

304 Ebenda, S. 29.
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Telford Taylor zwar positiv iiber einen Nachfolgeprozess, wollte aber immer noch , Juristen, Funkti-
onire und Finanziers“*® auf der Anklagebank sehen. Niemand dachte zu diesem Zeitpunkt an Me-
diziner als Angeklagte, da man eher die Errungenschaften der NS-Medizin nutzen wollte, als mit
einer vorschnellen Verurteilung einer Zusammenarbeit Steine in den Weg zu legen.’*® Auflerdem
herrschte immer noch keine Einigkeit tiber die eigentliche Organisation eines Prozesses. Erst als
sich der US-amerikanische Prisident im August 1946°*” auch im Angesicht des noch stattfindenden
Hauptkriegsverbrecherprozesses gegen eine zweiten internationale Anklage entschied, befassten
sich die verantwortlichen Organisationen in den USA mit einer méglichen Struktur.®*® Doch auch
das US War Crimes Department sprach sich nicht fiir eine Verhandlung gegen Wirtschaftsverant-
wortliche aus. Es sucht eine Gruppe, die sich schnell und eindeutig verurteilen lief3, da sich ihre
menschenverachtende Handlungsweise einfach aufzeigen lief. Da Truman personlich tiber die Art
des Nachfolgeprozesses entscheiden wollte, bereitete Taylor Prozesse gegen verschiedene mégliche
Angeklagte vor, unter anderem auch Militirs, Juristen und Industrielle.’® Im gleichen Monat be-
stitigte das Foreign Office der Briten, dass sie weitere Prozesse der Amerikaner mit der Uberstellung
ihrer Hiftlinge unterstiitzen wiirden. Allerdings bereiteten sie selbst eine Anklage gegen die Verant-
wortlichen fiir die Sulfonamid-Experimente in Ravensbriick vor. Als der Prozess im Februar 1947
beendet wurde, hatten die Briten zusitzlich den Bergen-Belsen-Prozess durchgefiihrt sowie eine
Anklage gegen den Lieferanten fiir Zyklon B abgeschlossen. Es kam am 15. Mai 1946 zu einem
Treffen der drei westlichen Michte, das in den Biiros der FIAT stattfand.’™ Die anwesenden Offi-
ziere berieten sich tiber den Inhalt der Prozesse. Da es einen unterschiedlichen Informationsstand
beziiglich der wissenschaftlichen Verbrechen in Deutschland gab, kam man tiberein, dass sich jede
Zone auf ein Delikt konzentrieren sollte, das in ihr stattgefunden hatte. Die Beweise fiir andere
Straftaten sollten den dafiir Verantwortlichen in der jeweils anderen Zone iiberstellt werden. Auch
die Prozesse sollten in den einzelnen Zonen stattfinden.’" Am 17. Mai ernannte darauthin David
Marcus, Chef der amerikanischen Institution War Crimes Branch, Andrew lvy, einen Physiolo-
gieprofessor, zum Sonderberater des Kriegsministers. Er war es auch, der auf die Ideen der oben ge-
nannten FIAT-Konferenz im August 1946 wieder aufmerksam machte. Er besuchte auch das 1945

gegriindete Aero Medical Center in Heidelberg, um sich einen Uberblick iiber die abgelaufenen

305 Weindling (2002), S. 30.
306 Ebenda, S. 32.

307 Zu dieser Zeit Howard Truman.

308 Da sich das Internationale Militirtribunal so lange hinauszdgerte, sollten die nachfolgenden Prozesse nur noch zwei bis drei Monate
dauern.

30 Ebenda, S. 32.

319 Field Information Agency (Technical). Diese britische Organisation trug Material tiber Forschung und Technik im NS-Staat fir die
Briten zusammen (ebenda, S. 34).
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Forschungen zu verschaffen.’* In seine Vorbereitungen zum Niirnberger Prozess bezog er auch die

Berichte des amerikanischen Majors Leo Alexander mit ein.

10.2 Leo Alexander

Er wurde 1905 in Wien geboren und studierte in Berlin und Frankfurt Medizin. Alexander emi-
grierte nach 1933 in die USA und wurde Neuropsychiater in Boston. Im Frithjahr 1945 wurde ihm
vom Supreme Headquarters Allied Expeditionary Forces (SHAEF) der Auftrag erteilt, Informati-
onen {iber die medizinischen Verbrechen zu sammeln. Er sollte nicht nur die kriminellen Delikte
aufzeigen, sondern auch tiber etwaige Vorteile fiir die amerikanische Militartechnik Auskunft ge-
ben.*” Er verfasste fiir das Combined Intelligence Operative Sub-Comittee (CIOS) bis zum Som-
mer 1945 sieben Berichte, die den Stand der NS-Wissenschaft zusammenfassten und hiufig die
Verantwortlichen fiir die wissenschaftliche Arbeit aufzeigten. In zwei seiner Berichte beschiftigte
er sich auch mit den flugmedizinischen Forschungen in der amerikanischen Besatzungszone.®'* Er
besuchte verschiedene Standorte; an denen die Wissenschaftler titig gewesen waren. Unter ande-
rem besichtigte er auch das KZ Dachau. Schon bei seiner Befreiung durch die US-Army am 29.
April 1945 berichteten Hiftlinge von den stattgefundenen Versuchen durch Rascher und Rom-
berg. Doch erst Alexander konnte den Ablauf der hohenphysiologischen Forschung im ehemaligen
deutschen Reich genauer nachvollziehen. Er kam in Miinchen am 23. Mai 1945 an und begann
seine Arbeit mit der Untersuchung der neurologischen Institute in Deutschland.’” Doch sein Auf-
trag wurde durch die Entdeckung der Forschungsarbeiten des Gottinger Physiologischen Institutes
auf die Erforschung der Experimente iiber pl6tzliche Druckstiirze und grofle Hohen durch Wolf-
gang Lutz ausgedehnt.?® In diesen Akten wurde auf die Verwicklung der Kaiser-Wilhelm Institute
(KWTI) in Versuche mit tddlichem Ausgang hingewiesen. Da Alexander als Untersucher schon auf
die Hirnforschung von Dr. Spatz am KWT in Berlin-Buch aufmerksam geworden war, schlug er
leicht den Bogen zu Spatz’ Forschungsprojekt ,,Versuche tiber den Einfluff der Anoxidmie auf den
Zellgewebestoftwechsel der Hirnrinde und iiber die Wirkungen des Unterdrucks.“*"” Die an Spatz
gelieferten Gehirne stammten von Opfern der hohenphysiologischen Versuche in Dachau. Auf

diese Spur gebracht, forschte Alexander weiter und interviewte am 21. Juni 1945 die ehemaligen

32 Unter dem Kommando von Robert J. Bedford waren dort ca. 60 Flugmediziner versammelt, die sich weiterhin der flugmedizinischen

Forschung widmete (Roth (2002), S. 147).
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Dachauer Hiftlinge. Doch schon vorher war er auf das ausgelagerte Miinchner Institut in Weihen-

stephan gestoflen.’'

10.3 Wolfgang Lutz’ Befragung

Bereits am 5. Juni 1945 traf Alexander auf Wolfgang Lutz, der in dem ausgelagerten Freisinger Teil
des Institutes seine wissenschaftliche Titigkeit weiterfiihrte. Bei seiner ersten Befragung erkundi-
gte er sich tiber die personellen Strukturen und die Aufgaben des Institutes. Er wusste zu diesem
Zeitpunkt noch nichts von den Verwicklungen des Leiters Georg-August Weltz in die Dachauer
Versuche. Er notierte sich nur die Themen, an denen geforscht wurde. Als wichtigstes erkannte er

1“319

,Kiltetod = Sauerstoffmangel“”” und ,Wiedererwirmung im heifSen Wasser 40° Celsius.“*** Er

glaubte Lutz’ Ausfithrungen, dass als Versuchsobjekte nur Meerschweine und Schweine dienten.?*!
Zusitzlich legte er sein Augenmerk auf die Erkenntnisse, die die Wissenschaftler in Bezug auf die
Art des Kiltetodes herausgefunden hatten. Zum einen konnten sie nachweisen, dass der Herztod
nicht plotzlich, sondern langsam eintritt, je nachdem wie schnell die Kilte auf die Sauerstoffsitti-
gung des Blutes wirkt. Das zweite grofle Forschungsthema, das auch in den Dachauer Versuchsrei-
hen abgehandelt wurde, war zum anderen der Wiedererwiarmungstod. Thm fielen allerdings auch
die Liicken in den deutschen Experimenten auf und er stellte einige Fragen zu dem Thema, die
Lutz und die Miinchner Forschungsgruppe noch nicht bearbeitet hatten. So blieb erstens noch
offen, ob eine kiinstliche Beatmung den Wiedererwirmungstod verhindern kénne und zweitens,
ob es moglich sei, einem Kiltetod ebenfalls mit kiinstlicher Beatmung vorbeugen.?** Als Lutz von
Alexander befragt wurde, ob die plotzliche Wiedererwidrmung in 45 °C warmem Wasser sinnvoll
sei, verwies er auf seinen Vorgesetzten Weltz, der sich im Juni 1945 in Icking aufhielt.’*> Alexander
lief$ sich aber auch die anderen Arbeiten des Instituts nennen. Es handelte sich um Experimente
tiber den Drucksturz und Fall aus grofSer Hohe. Auflerdem bekannte sich Lutz zu der Zusammen-
arbeit mit dem Drigerwerk in Liibeck, das einen Druckanzug herstellen wollte. Am 20. Juni 1945
lief§ sich Alexander vom ,,document center in Miinchen die Blaupausen zu LutZ Versuchsreihen
auf Mikrofilm zeigen.’”* Danach besichtigte er die Uberreste des Physiologischen Institutes, das

seinen Aussagen zufolge schwer bombardiert wurde®”; nur noch vier Riume waren nutzbar. Auch

318 Alexander, Schmidt (o. ].): Tagebuch, S. 88 ff. Ebenda, S. 211.
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die Versuchsbaracken, die Weltz hatte bauen lassen, waren zusammen mit der Unterdruckkammer
verbrannt. Am selben Tag suchte er Lutz ein weiteres Mal in Freising auf. Als er ihn antraf, wies er
ihn darauf hin, dass die Amerikaner schon viel wussten (,given to guess, that we knew a lot*3*).
Lutz gab daraufhin zu, dass er SS-Mitglied war. Alexander notierte das Gesprich wortlich in sei-
nem Notizbuch, einige Passagen sind allerdings auch in seinem Tagebuch zitiert. Lutz sagte: ,Ich
wusste, dass diese Frage eines Tages kommen wiirde.“*”” Aulerdem gab er zu, dass Weltz ihm die
»~Menschen“-Arbeit angeboten hitte.”?® Er hitte jedoch mit der Begriindung abgelehnt, dass er zu
weich dafiir wire, ,even if I had believed that it would be right“** Alexander gab sich mit dieser
Auskunft vorerst zufrieden. Er besuchte im Anschluss noch das Konzentrationslager Dachau und
erhoffte hier neue Informationen iiber Rascher und seine Hohenversuche zu finden. John Bauduin
konnte ihm die Auskunft geben, dass Rascher erst im April 1945 in Dachau erschossen wurde.??°
Er berichtete des Weiteren von den von Rascher durchgefithrten Wiedererwirmungsversuchen mit
Ravensbriicker Hiftlingen. Die Frauen seien in Dachau in einer streng isolierten Baracke wieder in
einen normalen Zustand versetzt worden, um dann die Versuche mit animalischer Wirme durch-
zufithren. Uber das Uberleben der Versuchspersonen sagte er aus, dass im Allgemeinen fast alle
umgebracht worden wiren, wochentlich 3 oder 4 eines Blockes. Nur einer von 10 hitte iiberlebt.”!
Wer einmal in Block 5 geschafft wurde, sei nie mehr hinaus gekommen. Bei den Erfrierungsver-
suchen seien ,ebenso viele draufgegangen. Dr. Leo Michalovski, polnischer Geistlicher, war einer
der iiberlebenden Versuchstiere.“*** Auch die betreuenden Mediziner aus Miinchen waren Baudu-
in bekannt. Er wusste zwar ihre Namen nicht, konnte jedoch bezeugen, dass drei- oder viermal
pro Woche zwei Luftwaffenofhiziere in Dachau waren, um die Versuche durchzufiihren. Einer war
Oberleutnant (Oberarzt), der andere Hauptmann (Stabsarzt). Seiner Meinung nach war Rascher
~ganzlich degeneriert, etwas cynisches [lag] um den Mund. Ein unangenchmer Zeitgenosse.“%

Mehr konnte Alexander zu diesem Zeitpunkt, an dem noch kein grofer Uberblick iiber die Situa-

tion vorlag, in Dachau nicht herausfinden.
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10.4 Alexanders Vorarbeit zum Niirnberger Arzteprozess

Am nichsten Tag hatte Alexander in Heidelberg einen weiteren Termin im Document-Center. Er
besichtigte den erst kiirzlich in Hallein von der siebten US-Army gefundenen Bericht von Rascher
und Romberg zu deren Dachauer Versuchen. Zusitzlich fand er heraus, dass es einen Film gegeben
hatte, der die Versuche in einer Konferenz von 30 bis 40 Leuten am 11.9.1942 gezeigt hatte.®*
Somit war Alexander klar, dass es einen grofleren Kreis von Wissenschaftlern gegeben hatte, die
von den Menschenversuchen gewusst haben mussten. AufSerdem wurde die Verbindung zwischen
Rascher und Himmler durch mehrere personliche Briefe offensichtlich. Zusitzlich interviewte er
einige Wissenschaftler, die sich mit der Hohenphysiologie beschiftigten und im Géttinger Phy-
siologischen Institut versammelt waren. Nachdem er sich nicht nur einen Uberblick iiber die
Zusammenhinge der luftfahrtmedizinischen Forschung gemacht hatte, sondern auch iiber Neuro-
psychiatrie und Neurophysiologie geforscht hatte, verfasste er sieben Berichte in seiner Funktion als
Mitglied des Combined Intelligence Operative Sub-Comittee (CIOS). Thr Ziel war es, die medizi-
nischen Verbrechen, die in Deutschland geschehen waren, zu dokumentieren und das Forschungs-
material sicherzustellen.’®

Doch erst 1946 kam es zu einer Forcierung des Prozesses gegen die Mediziner des NS-Staates.
Die amerikanische Anklagevertretung unter Telford Taylor lieff Alexander als Sachverstindigen am
Prozess teilnehmen. Seine Aufgabe sollte neben medizinischer Beratung tiber die Versuche ein Er-
kennen der Verteidigungsstrategie seitens der Angeklagten sein. Ihm als Arzt wurde zugetraut, dem
Gericht und der Staatsanwaltschaft gegeniiber die Vorginge hinter den medizinischen Versuchen
darzulegen und zu erkliren. Auflerdem sollte er ab November 1946 innerhalb der , Interrogations
Unit“3¢ Gespriche mit den Angeklagten fithren und Profile iiber sie erstellen. Schon Anfang De-
zember hatte Alexander mit allen 23 Angeklagten ein Interview gefiihrt und dieses sorgfaltig doku-

mentiert. Dieses Material wurde der Anklagebehorde zugesandt und im so genannten Niirnberger

Arzteprozess gegen die Mediziner verwendet.

10.5 Lutz’ Zeugenaussage im Prozess
Wolfgang Lutz war wihrenddessen als Kriegsgefangener im Lager Glasenbach/Marcus W. Orr ver-
bracht worden. Dieses wurde von den amerikanischen Besatzern im Siiden der osterreichischen

Stadt Salzburg eingerichtet. Die Gefangenen setzten sich aus verschiedenen NS-Funktioniren zu-
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sammen, die durch die Mafinahme des ,,automatic arrest“*’

verhaftet wurden. Dieses Vorgehen
sollte sicherstellen, dass alle Personen, die eine berufliche Beziehung zum NS-Staat hatten, bis zur
Entnazifizierung verwahrt wurden und nicht fliichten konnten. So wurden bis zu 12 000 Men-
schen im Lager interniert.*® Leider kann nicht mehr eruiert werden, auf welche Weise Wolfgang
Lutz in das Lager kam. Vermutlich fithrte das Gestidndnis tiber seine SS-Angehorigkeit gegeniiber
Alexander dazu. Da er ihm gegeniiber aber auch grofSe Offenheit in Bezug auf die Versuche iiber
die Hohenwirkung zeigte, sah Alexander ihn als Zeugen an. Am Abend des 9. Dezember 1946
fiihrte Alexander ein weiteres Gesprich mit Lutz, das seine Aussage im Prozess verifizieren sollte.
Lutz gab an, dass er Rascher im Sommer 1941 in Miinchen getroffen habe. Im Anfangsstadium
der Versuchsplanung habe ihm Weltz selbst die Arbeit bei den Menschenversuchen angeboten.
Alexander erinnert sich. Er konne Lutz noch vor sich sehen, wie er beziiglich Weltz' Angebot sagte
,he said- as if he wanted, expected a negative answer.“** Alexander konnte Weltz' Einstellung nur
als ,undurchsichtig“** beschreiben. Allerdings gab Lutz auch an, dass er und Wendt der Uber-

“341 z7um Tode verurteilte

zeugung waren, es handele sich bei den Versuchspersonen um ,,[k]orrect
Kriminelle, ,denen eine Chance gegeben [werde].“*** Auch wihrend des Prozesses beschreibt ihn
Alexander als ,,exzellenten Zeugen [excellent witness].“**? Lutz gibt seine Aussage am 12. Dezember
1946 vor dem Gerichtshof in Niirnberg zu Protokoll. Der Anklagevertreter McHaney stellte neben
seiner Biografie zu diesem Zeitpunkt auch seinen Aufenthaltsort fest. Lutz wurde fiir den Prozess
aus dem Salzburger Kriegsgefangenenlager Marcus W. Orr nach Niirnberg gebracht. Er diente als
Hauptbelastungszeuge gegen Rascher. Vermutlich erhoffte sich die Anklage auch Beweise gegen die
Beschuldigten Ruff, Romberg und Weltz. Die Befragung befasste sich jedoch am Anfang mit der
Struktur des Miinchner Institutes fiir Luftfahremedizin. Seine Stellung in der Héhenluftforschung
und seine Zusammenarbeit mit Wendt wurden dargelegt. Danach wurde Lutz auf eine Bekannt-
schaft mit Rascher angesprochen. Er teilte dem Gerichtshof mit, Rascher ,in der zweiten Hilfte
[des Jahres] 1941°%%* getroffen zu haben. AufSerdem machte er Angaben iiber Weltz Angebot an
ihn und Wendyt, die Versuche im Konzentrationslager Dachau zu tibernehmen. Die Fragen McHa-
neys an ihn lieSen dabei nicht viel Spielraum fir Erklarungen. Er bestitigte ihm, die Durchfithrung

der Experimente genauso abgelehnt zu haben wie sein Kollege Wendt. Auf die Frage, weshalb er

%7 Dr. Kramml. Stadtarchiv Salzburg. Persénliche Nachricht vom 22.04.2009.

338 Ebenda.
339 Alexander, Schmidt (1945): Tagebuch Teil 2, S. 106.
340 Ebenda.
341 Ebenda.
2 Ebenda.

343 Ebenda, S. 115.
344 Akten Niirnberger Arzteprozess (1946): Mikrofiche 00312.

86



10 Der Niirnberger Arzteprozess und die Zeugenaussage von Lutz

dies getan habe, gab er an: ,Ich fiir meine Person deshalb, weil ich mich nicht fiir robust genug
gehalten habe, solche Versuche durchzufiihren.“** Allerdings sei es im Institut bekannt gewesen,
dass Rascher diese Experimente durchfiihre und ,.es ist beim Institut diskutiert worden, ob solche
Versuche statthaft und zweckmifig sind.“**¢ Lutz gab auch zu, die Versuche deshalb nicht durch-
geftihrt zu haben, weil er meinte ,ein Versuch, der eine gewisse Gefahr fuer die Versuchsperson
bedeutet, ist natuerlich in gewisser Hinsicht grausam.“*” An der weiteren Planung der Experimente
waren er und Wendt auch nicht mehr beteiligt. Weltz schloss sie sogar von einer Besprechung mit
Ruff und Romberg aus, die kurz nach der Ablehnung des Angebotes durch beide stattfand. Lutz
war allerdings nicht entgangen, dass die Ergebnisse der Dachauer Unterkiihlungsexperimente auf
der Tagung ,,Seenot —Winternot® im Oktober 1942 in Form eines Films vorgestellt wurden. Lutz
bezeugte, dass ,.es fiir die meisten Personen klar gewesen sein muss“**%, dass die Versuchspersonen
aus Konzentrationslagern stammten. Auch die Tatsache, dass einige der Menschen an den Experi-
menten verstorben waren ,koennte zumindest vermute[t][werden], weil Holzloehner gewisse Beo-
bachtungen iiber den Herzstillstand bei den Versuchspersonen erwaehnte.“**’ Fiir Lutz war darauf-
hin die Befragung durch die Anklage abgeschlossen. Anschlieflend wandte sich der Verteidiger von
Hermann Becker-Freyseng an ihn. Sein Ziel war es, seinen Mandanten als Mit4ufer darzustellen.
Er erinnerte Lutz deshalb an einen gemeinsamen Aufenthalt in Hamburg anlésslich einer Tagung.
Lutz hatte Becker-Freyseng bei dieser Gelegenheit tiber die Herkunft seiner Frau aufgeklirt. Sie
war nach nationalsozialistischer Ideologie eine ,Halbjiidin“**. Lutz musste als SS-Mitglied bei dem
zustindigen Rasse- und Siedlungshauptamt eine Heiratserlaubnis beantragen. Um diese zu bekom-
men, wurden von ihm und seiner Verlobten Stammbiume angefordert. In seiner SS-Akte kann
man {iber die Bemithungen, die geforderten Angaben zu umgehen, nachlesen. Die fehlenden Nach-
weise seiner Verlobten Lilli Nordegg betrefts der Herkunft ihres Grofvaters viterlicherseits wurden
mit der Herkunft aus dem damaligen Reichsprotektorat Bohmen und Mihren erklart. Auch die
Ausstellung der Urkunden in tschechischer Sprache wurde mit biirokratischen Hindernissen abge-

tan351

. Trotzdem erhielt das Paar eine Heiratserlaubnis, die es am 30.11. 1940 vollzog. Die Tatsache,
dass Lutz als SS-Angehoriger eine ,Halbjiidin® geheiratet hatte, wirkt zusammen mit der Haltung,

dass er die Menschenversuche in Dachau ablehnte, sehr positiv.
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10.6 Widerspriichliche Aussagen

Sein Vorgesetzter Georg-August Weltz zeichnete bei seiner Befragung durch den Niirnberger Ge-
richtshof jedoch ein anderes Bild von Wolfgang Lutz. Zwar gab er an, dass sich Lutz unter seiner
Leitung ,sehr schnell zu einem hervorragenden und erstklassigen Wissenschaftler®** entwickelte.
Er widersprach Lutz allerdings darin, dass seine Aussage hinsichtlich seiner Begriindung fir die
Ablehnung der Versuchsleitung richtig gewesen sei. Er teilte dem Gericht mit, dass Lutz sich ,,damit
ziemlich laecherlich gemacht [hitte].“** Lutz hitte ,keinen Grund gehabt und nicht die Méglich-
keit gehabt hat, mir zu sagen, er sei nicht robust genug fuer diese Versuche.“** Weltz gab an, er
habe Lutz die rhetorische Frage gestellt: ,Ich mache keine Versuche in Dachau, haben Sie vielleicht
Lust?“* Lutz habe das Gesprich also unrichtig dargestellt. Weltz begriindete dies damit, dass Lutz
1941 eine stark ideologisch beeinflusste Einstellung ,,ueber die Gesamtlage“®® hatte. Er wies darauf
hin, dass Lutz ihm als Nationalsozialist und Angehériger der SS an verschiedenen Punkten gezeigt
hitte, dass er von der nationalsozialistischen Ideologie tiberzeugt war. Zusitzlich wies er auf einige
Charakterziige Lutz hin, die ein eher negatives Bild von ihm gaben. Weltz stellte klar, dass Lutz be-
wusst war, dass es schwer werden wiirde, den Krieg gegen die Alliierten zu gewinnen. Allerdings sei
Lutz der Meinung gewesen, dass der Krieg ,,mit allen zur Verfuegung stehenden Mitteln gefuehrt
werden solle.“” Zusitzlich habe er oft gesagt, dass ,in Deutschland mehr von der Genickschuss-
pistole Gebrauch [gemacht] werden [miisse], wenn wir den Krieg gewinnen [wollten].“**® Zu dieser
Zeit hitten auch mehrere Auseinandersetzungen zwischen Lutz und Weltz stattgefunden, die als
Thema LutZ ,reichlich[en] [Gebrauch] von seinen Ellenbogen® hatten. Weltz sagte aus, schon
vor Lutz’ Anstellung in Miinchen sei bekannt gewesen, dass er sich nicht in das Offizierskasino der
Luftwaffe einfiigen konnte. Er habe Auseinandersetzungen mit dem Kommandeur seiner Einheit
gehabt.***  Bei Kommandos, so ich ihn hingeschickt habe, [hat er] ueberall Streit bekommen.“*!
Seine letzte Streitigkeit habe Weltz unter Gefahr der eigenen Karriere beenden miissen, da Lutz sich
mit dem Gauleiter angelegt hatte.*** Im Gegensatz dazu behauptete Hans-Joachim Wendt, LutZ

Kollege aus Miinchner Zeiten, dass bei der Auswahl der Mitarbeiter ,keiner [aufgenommen wur-
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353 Ebenda: Mikrofiche 07150.

3%4 Ebenda.

35 Ebenda: Mikrofiche 07151.

36 Ebenda: Mikrofiche 07273.

37 Ebenda: Mikrofiche 07274.

38 Ebenda.
359 Ebenda.
360 Ebenda.
361 Ebenda: Mikrofiche 07275.
362 Ebenda.
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e], der nicht auch den anderen Mitarbeitern geeignet erschien.“?®* | Es wurde auf wissenschaftliche
de], d htauch d d Mitarbeitern geeignet ersch

“34 Da er als Zeuge der Verteidiger von

Qualitit Wert gelegt, aber noch mehr auf den Charaketer.
Weltz befragt wurde, liegt nahe, dass er dessen Version bestitigt, es habe nie eine Aufforderung an
Lutz oder ihn gegeben, Experimente in Dachau durchzufiihren.

Einerseits ist klar, dass die Aussagen von Weltz und Wendt unter der Primisse entstanden, Weltz
vor Strafe zu bewahren. Andererseits kann Lutz auch die Gelegenheit als Erster auf Alexander zu
treffen, genutzt haben, um fiir sich Vorteile gegeniiber den Alliierten zu verschaffen. Er wurde
zwar in ein Kriegsgefangenenlager eingewiesen, iiber seine Verbleibszeit dort ist allerdings nichts
bekannt. Nach Auskunft des Salzburger Stadtarchivs wurde das Lager sehr frei gefithrt. Die Ge-
fangenen konnten Pakete ihrer Angehorigen empfangen und es wurden sogar einige Fluchten ge-

meldet.>® Doch wie sein Vorgesetzter oder seine Kollegen lebte und arbeitete Lutz auch nach dem

Ende des Niirnberger Prozesses weiter.

%63 Akten Niirnberger Arzteprozess (1946): Mikrofiche 09078.
%4 Ebenda.
35 Ebenda.
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11 Lutz’ Leben nach 1946

11.1 Leben bis 1958

Nach dem Tribunal kehrte Lutz vermutlich zu seiner Frau Lilli zuriick. Sie befand sich am 9.12. 1946
noch in Haag am Hausruck. Anscheinend hatte sie dort Unterschlupf bei Lutz’ Familie gefunden.>*
In Ernst Klees Personenregister des Dritten Reichs wird tiber einen weiteren Aufenthalt von Lutz an
der Universitit in Braunschweig berichtet. Auf Nachfrage bei der technischen Hochschule Braun-
schweig und dem Verein Geschichte in Braunschweig liefs sich dies allerdings nicht nachvollziehen.
Die einzige Erwidhnung in Alexanders Tagebiichern ist ein Luftwaffenlazarett in Braunschweig. Das
sei ein Vorschlag ,,der SS und Dachau®® gewesen. Ein gesicherter Hinweis auf Lutz Aufenthalt
lisst sich erst von der Arztekammer der Stadt Salzburg erfahren. Deren Auskunft zufolge hat Lutz
eine Praxis fiir Innere Medizin in der Stadt betrieben. Laut einem Artikel der Nachrichtenagentur
Reuters aus dem Jahr 2008 hatte sich Lutz zuerst in der Praxis seines Vaters niedergelassen. Danach

zog er nach Ried im Innkreis, um dort eine eigene Praxis aufzubauen.’*®

11.2 Publikationen

Wihrend seiner beruflichen Arbeit fielen ihm immer wieder Menschen mit Stoffwechselkrank-
heiten auf, die sich durch die damals mégliche Therapie nicht behandeln lielen. Lutz erinnerte
sich an Erfahrungen mit Diabetikern aus seiner Zeit in Wien. In der dortigen Diabetikerambulanz
hatte er gelernt, dass man den Kalorienbedarf des Zuckerkranken auch durch Fett und EiweifSe
decken kann. Es sollte nur eine bestimmte, in Broteinheiten gemessene Anzahl an Zucker aufge-
nommen werden.*® Lutz kam 1958 bei einer Reise nach Siidfrankreich und einer Besichtigung
der Cromagnonhohlen die Idee, dass sich die menschlichen Vorfahren auch von einer eher zu-
ckerarmen Fleischdidt erndhrt haben mussten. Darauthin schlussfolgerte er, dass sich die so ge-
nannten Zivilisationskrankheiten (vor allem Magen-Darm-Krankheiten wie Morbus Crohn und
Colitits Ulcerosa) auf eine Fehlernihrung mit zuviel Zucker zuriickfiithren liefen. Seine Therapie
bestand aus einer vorzugsweise fleisch- und eiweif$haltigen Diit, die mit einer minimalen Zufuhr
an Kohlenhydraten auskommt.?”° Er versuchte sie zuerst an sich selbst und bestitigte ihren Erfolg

mit dem Ausbleiben von einigen Stoftwechselerscheinungen und einem besseren Allgemeinbefin-

366 Alexander, Schmidt (1946): Tagebuch Teil 2, S. 106.

367 Ebenda, S. 57.

368 htep://www.reuters.com/article/idUS228366+04-Feb-2008+BW20080204, 15.06.2010.
369 Lutz (1995), S. 13.

370 Ebenda, S. 15.
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den.’”! Er wandte diese Diit darauthin auch bei seinen Patienten, die dhnliche Beschwerden oder
Magen-Darm-Krankheiten hatten, an. Schon nach einiger Zeit konnte er eine Besserung ihres
Befindens bemerken. Diese Erfolge ermutigten ihn in dem Entschluss, seine Erkenntnisse zu ver-
offentlichen. Er veroffentlichte 1967 das Buch ,Leben ohne Brot“72. Es folgten , Kranker Magen,
kranker Darm“?” sowie ,Die Lutz-Diidt“*’%. Die letzte Ausgabe des wohl erfolgreichsten Buches
,Leben ohne Brot® wurde 2004 aufgelegt. In verschiedenen Internetforen wie scdiet.org diskutieren
an Colitis-Ulcerosa-Erkrankte die Anwendung der Diit und ihre Hilfe bei der Krankheit. Uber das
oben genannte Portal ist auch eine Biografie von Lutz einzusehen, die der Autor mit Hilfe von Lutz
selbst erstellt hat. Des Weiteren ist auch das letzte bekannte Foto von Lutz darauf zu sehen. Die
Salzburger Arztekammer konnte die Auskunft erteilen, dass Lutz noch im Jahr 2003 gelebt habe,
da er in diesem Jahr nach Graz verzogen sei. Dies widerspricht allerdings der offiziellen Website der
Dublin Metropolitan University, nach der es nie einen Umzug in diese Stadt gegeben habe. Sie gibt
Wolfgang Lutz mit einer Kopie der oben genannten Biografie als ihren Kanzler (chancellor) an. Er
tragt als weiteren Titel PhD (Doktor der Philosophie). Er habe eine Frau namens Helen Paula, mit

ihr 5 Kinder. Uber die Ehe mit Lilli wird nichts erwihnt.

11.3 Ehrung fiir seine wissenschaftliche Arbeit

Ein letzter fotografisch dokumentierter Hinweis auf Lutz ist die Verleihung eines Titels an ihn am
4. Februar 2008. Ihm wurde von der Gesellschaft ,,Cambridge’s Who's Who* die Anerkennung fiir
seine wissenschaftliche Arbeit auf dem Gebiet der Ernidhrungsmedizin entgegengebracht.’”” Lutz

lebte mit 96 Jahren mit seiner Frau Helen in einem Stadtteil von London.?”®

11.4 Personlicher Kontakt zu Lutz und dessen Familie

Auf eine genaue Anfrage nach Lutz’ Leben vor und nach dem Zweiten Weltkrieg erhielt ich leider
keine Riickmeldung. Nach Feststellung von Lutz’ jetziger Adresse in London wurde mir ein Briefan
ihn von seiner Frau Helen beantwortet. Sie bestitigte mir, dass es sich bei dem Angeschriebenen um
den Autor von ,Leben ohne Brot“ handele. Sein Gesundheitszustand lasse eine personliche Riick-
meldung allerdings nicht zu. Auf die Nachfrage, ob er bereit wire, sich tiber seine Betitigung im

Rahmen der Luftwaffenforschung des Dritten Reiches zu duflern, wurde nicht mehr geantwortet.

37 Lutz (1995), S. 13.

372 Lutz (2004), 2. Auflage.

373 Lutz (1995).

374 Lutz (1986).

375 http://www.reuters.com/article/idUS228366+04-Feb-2008+BW20080204, 15.06.2010
376 Lutz, Helen. Persénliche Nachricht vom 07.12.2009.
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Uber den Stammbaum, den Lutz und dessen Verlobte Lilly Nordegg ihrem Heiratsgesuch an die
SS beiftigten, wurde der Bruder von Lilly, Josef Nordegg, gefunden. Er war Bithnenbauer des Wie-
ner Burgtheaters. Seine Tochter Cecile Nordegg lebt heute in Wien und beantwortete schriftliche
Anfragen tiber die Vergangenheit ihrer Tante. Sie sagte unter anderem aus, dass Lilly Nordegg nicht
nur ,Halb-, sondern nach nationalsozialistischer Ideologie , Volljiidin® gewesen sei. Zusitzlich
fugte sie hinzu, dass Josef Nordegg nach der Verlobung Lillys mit Wolfgang Lutz bei der Familie
von Lutz Unterschlupf gefunden hitte. Sie wiren eine Art , Ersatzfamilie fiir ihn geworden. Auf3er-
dem hitten sie ihm evangelische Papiere besorgt, sodass seine Abstammung nicht herausgefunden
wurde und er den Nationalsozialismus tiberlebte. Der Versuch von Cecile Nordegg, Kontakt zu
ihren Cousinen, den Téchtern von Lutz, herzustellen, wurde von diesen ablehnend beantwortet.

Wolfgang Lutz Tod am 17. September 2010 wurde iiber das Internet verbreitet.””” Seine Bestattung

fand am 14.10.2010 auf dem St. Peter Stadtfriedhof mit der Grabnummer P18-13-37 statt.’”

377 http://www.umstellung.info/2010/10/nachrichten/prof-dr-wolfgang-lutz-verstorben, 14.01.2012.
378 Horner, Sabine. Stadtpfarrkirche Graz. Personlicher Kontake am 04.01.2012.
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Die Arbeit iiber Dr. Wolfgang Lutz untersucht das Leben von Dr. Wolfgang Lutz, der am 27.5.1913
in Linz geboren wurde.

Die Arbeit wurde aufgrund der Diskussion in der Medizin- und Wissenschaftsgeschichte zu den
Handlungsspielriumen der Mediziner in Zusammenhang mit den MenschenrechtsverstéfSen wih-
rend der Humanexperimente in der Zeit des Nationalsozialismus begonnen. Das Ziel der Arbeit,
LutZ Rolle wihrend der Entstehung und Durchfiihrung der Experimente im Konzentrationslager
Dachau sowie seine weitere wissenschaftliche Laufbahn wihrend der NS-Zeit zu rekonstruieren,
konnte mit Hilfe der biografischen Hinweise aus verschiedenen Internetquellen sowie mehrerer
Archive erlangt werden. Seine Arbeit nach Kriegsende, die er auf einem véllig anderen Gebiet
und eher iiber die Beobachtung eines Patientenkollektivs durchfiihrte, bildete den Ausgangspunke
der Recherche. Daran anschlieffend wurde Lutz Arbeitsumfeld im Miinchener Institut fiir Luft-
fahrtmedizin bis 1945 nachvollzogen. Dessen Direktor war im Niirnberger Arzteprozess wegen der
Beteiligung an den KZ-Versuchen in Dachau angeklagt. Mittels Archivrecherche konnte Wolfgang
Lutz als Mitarbeiter der Ludwig-Maximilian-Universitit in Miinchen verifiziert und Teile seiner
verdffentlichten Arbeit eingesehen werden. Weiterhin wurden biirokratische Abldufe und die Ent-
wicklung des hohenphysiologischen Institutes in Miinchen herausgearbeitet.

Biografische Daten aus Lutz Leben vor seiner Arbeit in Miinchen konnten mit Hilfe des Archivs
der Universitit Wien und der dort aufgefundenen Habilitationsakte vervollstindigt werden. Wei-
tere Veroffentlichungen zum spiter wieder von ihm aufgenommenen Thema der Ingestion wurden
aus der dortigen Habilitationsakte als Quellen aufgenommen.

Wolfgang Lutz wurde aufgrund der Bombardierung Miinchens nach Freising versetzt und dort
1945 von dem amerikanischen Ermittler und Psychiater Dr. Leo Alexander aufgefunden. Aufgrund
seiner Aussagen gegeniiber Alexander, die dieser als Miscellaneous Aviation Medical Matters Re-
port zusammenfasste, begannen die Alliierten wegen der Menschenversuche im Konzentrationsla-
ger Dachau zu ermitteln und Lutz wurde zu einem der Hauptzeugen in diesem Teil des Niirnberger
Arzteprozesses.

In Zusammenhang mit den Prozessakten des Verfahrens ergab sich eine zusammenhingende Uber-
sicht tiber Lutz’ Ausbildung und Arbeit wihrend des Krieges. Lutz’ Aussage, er habe das Angebot
bei den KZ-Versuchen in Dachau mitzuarbeiten abgelehnt, lisst sich nur aus den eben genannten
Prozessakten entnehmen. Andere Zeugen im Prozess negieren sowohl das Angebot als auch die Ab-

lehnung. Trotz der nicht stattgefundenen Teilnahme an den hohenphysiologischen Experimenten
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in Dachau wurde Lutz wissenschaftliche Karriere nicht beeintrichtigt. Es lassen sich allerdings
auch keine signifikanten Vorteile gegentiber anderen Mitgliedern seines Institutes eruieren. Aus den
Dokumenten, die er Leo Alexander iiberreichte, gehen seine Forschungsthemen und seine Reisen
zu Frontverbinden und Fabriken hervor, die seine Forschung um die verschiedenen Probleme des
Fluges im Kriegseinsatz und die Rettungsmoglichkeiten der Piloten bei Abschuss aufzeigen. In ih-
nen wird eine stindige Beschiftigung von Wolfgang Lutz zwischen Oktober 1942 und Mai 1945
als wissenschaftlicher Mitarbeiter des Institutes fiir Luftfahrtmedizin in Miinchen deutlich. Eine
Unterbrechung seiner Titigkeit oder Herabstufung seiner wissenschaftlichen Arbeiten ist nicht er-
kennbar. Ebenso wenig scheint er Probleme mit der Finanzierung seiner Reisen gehabt zu haben.
Unsicher ist weiterhin seine Tétigkeit zum Zeitpunkt der KZ-Versuche in Dachau. Es existiert ein
Patentantrag vom 10. Oktober 1942, der nahelegt, dass Lutz sich 1942 mit diesem Projekt beschaf-
tigt hat. Weiterhin sind viele Berichte aus dem Miscellaneous Aviation Medical Matters Report
nicht datiert. Ein beweisendes, unabhingiges Dokument fiir Lutz’ Tétigkeit wihrend der Versuchs-
zeit in Dachau wurde jedoch wihrend der Recherche nicht aufgefunden.

Lutz Betitigung im Rahmen des NS-Regimes (z.B. seine SS-Mitgliedschaft) fithrte nach der Be-
gegnung mit Leo Alexander zur Inhaftierung im Kriegsgefangenenlager Marcus W. Orr in der Nihe
von Salzburg. Uber den Zeitpunkt seiner Entlassung ist nichts bekannt. Erst die Versffentlichungen
,Kranker Magen, kranker Darm“ und ,Leben ohne Brot“ bilden weitere Anhaltspunkte in sei-
ner Biografie. Aufgrund der Veroffentlichung und Berichte in mehreren Internetforen sowie des
Stammbaums seiner ersten Frau Lilli Nordegg konnte Kontakt mit Lutz’ Nichte Cecilé Nordegg
hergestellt werden. Sie gab einige Hintergrundinformationen zu Lutz Familie und der bis dahin
nicht nachzuweisenden Behauptung, Lilli Nordegg sei ,,Halbjiidin“ gewesen. Demnach wurden
Lilli Nordegg und ihr Bruder mittels gefilschter Papiere als ,,Arier” getarnt und {iberlebten so die
NS-Zeit. Uber den weiteren Verlauf der Ehe ist nichts bekannt. Ein Kontakt mit Lutz Téchtern
wurde abgelehnt. Auf Anfrage wurde seine Identitit von Lutz’ dritter Ehefrau Helen bestitigt. Nach

seinem Tod am 17.09.2010 wurde Dr. Wolfgang Lutz in Graz beigesetzt.
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The work was begun on account of the mention by Dr. Wolfgang Lutz as a scientific employee in
the height-physiological institute of the university of Munich and the there given statement of his
refusal to participate in the height-physiological experiments in the concentration camp Dachau.
The biographical information taken from Internet sources according to that mention gave first refe-
rences about his work after the end of the second world war which he carried out on a completely
different domain and rather about the observation of a patient group. After visiting the archive
of the Ludwig-Maximilians-University of Munich just this Wolfgang Lutz could be verified as an
employee of the university and parts of his published work could be screened. Furthermore, burea-

ucratic activities and the development of the height-physiological institute were worked out there.

The biographical data of Lutz could be completed by the use of information found in the archive
of the university of Vienna and his doctoral thesis paper discovered there. Other publications on
the subject of the digestion which Lutz took up later in his doctoral thesis were screened and taken
up as references. By using documents of the Nuremberg doctors trial and the diary entries of Leo
Alexander a coherent overview of Lutz work during the war arose. Lutz’ statement, he had rejected
the offer to co-operate on the concentration camp attempts in Dachau, can only be taken from the
mentioned case files. Other witnesses in the trial negated the offer as well as the refusal of the same.
Despite the dropped chance of participation in the heigh-physiological experiments in Dachau,
Lutz scientific career was not affected. However, no significant advantages towards other members
of his institute could be investigated. Leo Alexander’s diary entries also refer to several ofhicial jour-
neys and different research projects taken by Wolfgang Lutz. There is also given an application for

a patent which can certainly be evaluated as a success.

Lutz’ work within the scope of the Nazi regime (e.g. his SS membership) led, after meeting Leo
Alexander, to the arrest in the prison of war camp Marcus W. Orr close to Salzburg. Nothing is
known about the time of his dismissal. Only the publications ,Kranker Magen, kranker Darm®
and ,Leben ohne Brot“ are further reference points in his biography. Due to publications and
reports in several Internet forums and because of the family tree of his first wife Lilli Nordegg, it
was possible to contact Lutz’ niece Cecilé Nordegg. She gave some background information about
Lutz, his family and the till then unprovable thesis of Lilli Nordegg being a half Jewish. Therefore,
Lilli Nordegg and her brother were camouflaged as Aryans by using phoney papers and survived

95



13 Summary

the Nazi era. Nothing is knowen about the following course of the marriage. A contact with Lutz
daughters was rejected. Lutz’ third wife Helen confirmed his identity after contacting her. Dr. Wolf-

gang Lutz died on 9/17/2010 and was buried in Graz.

To sum up, a refusal of the participation in height-physiological attempts in the concentration
camp Dachau by Dr. Wolfgang Lutz could not be proved, because different witness’s statements
given during the Nuremberg doctors trials were influenced by personal motives. However, also wi-
thout this participation a stable and successful career during the Nazi era could be reconstructed.
After the end of the second world war and during his work in private practice Dr. Wolfgang Lutz

could realise several popular-scientific publications, which are no longer of academic interest.
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