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Al

Abb. 1. Alfred Grotjahn

Seit der Friihzeit kapitalistischer Produktionsweise haben sich Arzte immer wieder fiir
die Probleme des Arbeiters interessiert. In der Periode des Manufakturkapitalismus be-
fassten sie sich vorrangig mit dem Studium berufsbedingter Gesundheitsschadigungen.
Der erste arbeitsmedizinische Druck ist ein Merkblatt aus dem Jahre 1473, das von ei-
nem Augsburger Stadtarzt verfasst wurde und den Berufserkrankungen der Goldschmie-
de gewidmet ist. Als die Nachfrage nach Metallen durch die kapitalistische Entwicklung,
den wachsenden Handel und den aufkommenden Geldverkehr rasch zunahm, riickte der
Bergbau in den Mittelpunkt des Interesses.

Man versuchte nicht nur seine Technik zu verbessern, sondern auch die Bergleute vor
Berufsgefahrdungen zu bewahren. Hierfiir zeugen mehrere im 16. Jahrhundert erschie-
nene bergbaumedizinische Schriften.

Das erste umfassende Werk (iber den Einfluss des Berufs auf die Gesundheit der Ar-
beiter veroffentlichte der italienische Arzt Bernardino Ramazzini im Jahre 1700. Er
beschrieb hierin die Arbeitsbedingungen und die dadurch méglichen Gesundheitsscha-
digungen bei einer stattlichen Zahl handwerklicher und nichthandwerklicher Berufe und
ging ausfihrlich auf die Verhiitung und Behandlung berufsbedingter Krankheiten ein.

Ramazzini war sich der Bedeutung mechanischer Vorrichtungen fiir den wirtschaftli-
chen Fortschritt zwar wohl bewusst, doch wogen seine nachteiligen Auswirkungen auf
die Gesundheit der Handwerker fiir ihn so schwer, dass er hieraus fur Medizin und
Jurisprudenz die verpflichtende Aufgabe ableitete, einen Beitrag zur Gesundheit der
Arbeiter zu leisten.

Mit dieser sozialmedizinischen Konzeption entsprach er den Ideen und Praktiken des
Merkantilismus und Kameralismus, die das wirtschaftliche und gesellschaftliche Leben
fordern und in den Dienst des absolutistischen Staates stellen wollten.
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Um die Mitte des 18. Jahrhunderts begann in England die industrielle Revolution. Mit
dem Ubergang vom Manufaktur- zum Industriekapitalismus verschlechterten sich die
Arbeits- und Lebensbedingungen der englischen Arbeiter in unbeschreiblicher Weise.
Philanthropisch eingestellte Arzte in den Industriezentren von Manchester, Glasgow
und London begannen daraufhin mit der Visitation von Arbeiterwohnungen und Fa-
briken. Sie forderten zur Linderung des Elends die Griindung von Krankenhausern und
Polikliniken zur Behandlung der Arbeiter und empfahlen eine allgemeine Gesundheits-
und Fabrikreform. Die sogenannte Manchestergruppe der Arzte stand in Verbindung
mit den utopischen Sozialisten um Robert Owen.

In den Landern des europaischen Kontinents, in denen noch immer der Absolutismus
herrschte und seine Macht durch die Einleitung von Reformen zu festigen suchte, fiihr-
te das fortschrittliche Blrgertum einen energischen ideologischen Kampf gegen den
Feudalismus.

Angeregt durch die auf Jean-Jacques Rousseau zuriickgehenden Gedankengange tiber
die gesellschaftlichen Ursachen vieler Krankheiten deckten Arzte die durch den Feuda-
lismus bedingten gesundheitlichen Missstande schonungslos auf. Unter diesen Arzten
verdient Johann Peter Frank besonders erwahnt zu werden, weil er mit seinem sechs-
bandigen Werk ,System einer vollstdndigen medizinischen Polizei” den Grundstein fiir
die Sozialmedizin der Zukunft legte.

Die von Frank erhobene Anklage gegen die damaligen gesellschaftlichen Verhaltnisse
moge folgendes Zitat verdeutlichen, das seiner Paveser Promotionsrede ,Vom Volkse-
lend als der Mutter der Krankheiten” entnommen ist:

"Da jeder Grundbesitz zwischen den Machtigen und Reichen im Staate geteilt ist, so
besteht kaum ein anderer Unterschied zwischen dem gemeinen Mann und dem eigent-
lichen Zugvieh, als dass dieses vorangeht und den Pflug zieht, jener aber ihn lenkt und
hinterdrein geht. Kénnen wir da etwa erwarten, dass bei einer solch sklavischen Verfas-
sung der Biirger, die von jedem Besitzrecht ausschlieBt, ihre Hinneigung zum Vaterland
groBer sei als die der Haustiere, welchen sie sich an Wert so ziemlich gleichgestellt fin-
den?

Koénnen wir erwarten, dass sie ihre ausgemergelten Arme zur Verteidigung des Herdes,
der nicht fiir sie selbst brennt, mit gleicher Kraft heben? Dass sie durch Erzeugung von
Nachkommen die Unmoglichkeit ihres eigenen Lebensunterhaltes noch zu vergroBern
trachten?

Dass sie die Geborenen am kalten Busen mit warmer Liebe hegen und aufziehen? Dass
sie sie bei gefahrlichen Krankheiten zu einem noch groBeren Elend des Lebens, zu dem
gleichen ihrer Eltern zu erhalten trachten? Dass sie ihre Séhne in Ehrfurcht vor Ge-
setzen erziehen, die ihre Vater des ihnen von Natur aus zukommenden Biirgerrechtes
berauben? Dass sie sie mit Beharrlichkeit zu einer sittlichen Haltung anhalten, die ih-
nen nur Schimpf und Schelte, driickenden Hunger und schlieBlich den Tod selbst von
anderen geduldig hinzunehmen gebietet?"

Alle Bemiihungen um sozialen Fortschritt, auch auf ideologischem Gebiet, wurden in
der Restaurationszeit, die dem Wiener Kongress von 1815 folgte, gewaltsam unter-




1 Zur Geschichte der Sozialhygiene

driickt. Erst eine Reihe revolutionirer Erhebungen, die allmahlich zur Uberwindung der
reaktionaren , Heiligen Allianz" fiihrten, sowie die Furcht vor der Cholera lieBen das so-
ziale Gewissen der Bourgeoisie in den dreiBiger Jahren des 19. Jahrhunderts aufs neue
erwachen.

In England, wo die Arbeits-, Wohn- und Lebensbedingungen der Arbeiter infolge der
friihen und raschen kapitalistischen Entwicklung noch viel schlechter als in den brigen
europaischen Staaten waren, o6ffneten (iberdies Armenpraxis und Chartistenbewegung
einem Teil der Arzte die Augen fiir die Note der Arbeiter. Sie schlossen sich mit Laien
im sogenannten sanitary movement zusammen und wurden unter dem ideologischen
Einfluss des Utilitarismus (ethische Natzlichkeitslehre) zu Propagandisten sozialer Re-
formen.

Das Hauptverdienst dieser Sozialreformer bestand in statistischen Untersuchungen und
Situationsberichten, beispielsweise tiber Kinderarbeit in den Fabriken, lber die Ab-
hangigkeit der Lebensdauer und der Gesundheit von den Umweltbedingungen, iiber
die Wohnverhaltnisse und kommunalhygienischen Zustande in den Armenvierteln der
GroBstadte. Ein Teil ihrer Analysen einschlieBlich der aus ihnen gezogenen Schluss-
folgerungen bildete im Parlament die wissenschaftliche Grundlage fiir entsprechende
gesetzliche MaBnahmen, die England in den flinfziger und sechziger Jahren des vorigen
Jahrhunderts erlieB.

Sie erstreckten sich einmal auf eine Reorganisation des offentlichen Gesundheitswesens
nach dem Prinzip kommunaler Selbstverwaltung, zum anderen auf die Einfliihrung der
zentralen Trinkwasserversorgung und der Kanalisation in den Stadten, durch die ein
deutlicher Riickgang der Sterblichkeit erzielt werden konnte.

Karl Marx und Friedrich Engels hielten die Materialien der englischen Sozialreformer
fir die bedeutendsten Dokumente iiber den morderischen Einfluss der kapitalistischen
Produktionsweise auf die Gesundheit der Arbeiter. Sie schatzten die Bemiihungen der
im sanitary movement titigen Arzte ebenso hoch ein wie die Arbeit der englischen
Fabrikinspektoren.

Im Vorwort zum ersten Band des , Kapital“ hat Marx diese Arzte als kompetente, unvor-
eingenommene und entschlossene Menschen bezeichnet, die durch ihre Leistungen der
Arbeiterklasse GroBbritanniens einen unmittelbaren Dienst erwiesen hatten. Sowohl im
ersten Band des , Kapital” wie in Engels ,,Die Lage der arbeitenden Klasse in England”
zitieren die Autoren immer wieder Ausziige aus den Berichten dieser Arzte.

Im Vorwort zur Erstausgabe der ,Lage der arbeitenden Klasse in England” aus dem
Jahre 1845 stellte Engels fest:

"Dieselben Grundursachen, welche in England das Elend und die Unterdriickung des
Proletariats bewirkt haben, sind in Deutschland ebenfalls vorhanden und miissen auf
die Dauer dieselben Resultate erzeugen."

Die damals in Deutschland beginnende industrielle Revolution hatte auch hier eine
Verelendung der Arbeiter zur Folge, die noch krasser war als in England. Fiir den
erwachsenen Fabrikarbeiter fehlte selbst in der Rheinprovinz und in Sachsen, den in-
dustriell am weitesten fortgeschrittenen deutschen Landern, jeder gesetzlich garantierte
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Arbeitsschutz.

Das erste Regulativ liber die Beschaftigung jugendlicher Arbeiter in Fabriken wurde in
PreuBen 1839 erlassen. Den AnstoB hierzu hatte der Landwehrgeschaftsbericht eines
preuBischen Generalleutnants gegeben, durch den die Regierung dariiber in Kenntnis
gesetzt wurde, dass die preuBischen Industriebezirke auf Grund der weitverbreiteten
Nachtarbeit der Kinder in den Fabriken nicht mehr imstande seien, ihr Kontingent fiir
den Ersatz der Armee zu stellen.

Trotz der damit verbundenen politischen Bedeutung fiir den preuBischen Staat dauerte
es nicht weniger als elf Jahre, bis das Regulativ tatsachlich zustande kam, ohne dass
die hierin getroffenen Festlegungen in der Praxis befolgt worden waren.

Zu dieser Zeit begannen auch deutsche Arzte, sich mit der sozialen Lage der Arbeiter
zu befassen, So untersuchte Johann Ludwig Casper, Professor fiir Gerichtsmedizin an
der Berliner Universitat, den Einfluss von Armut und Wohlhabenheit auf die Lebenser-
wartung des Menschen. Dabei konnte er eindeutig nachweisen, dass sich dieser Einfluss
in solchem MaBe geltend macht, dass man das Verhaltnis der Sterblichkeit in einer
gegebenen Bevolkerung als MaBstab ihres Wohlstandes betrachten kann. Nach seinen
Berechnungen betrug die mittlere Lebenserwartung bei Angehorigen wohlhabender Fa-
milien etwa 50 Jahre, bei Armen dagegen nur 32 Jahre.

Christian Friedrich Nasse, Direktor der medizinischen Universitatsklinik in Bonn, pran-
gerte nicht nur die in den Fabriken herrschenden schlechten und gesundheitsschadlichen
Arbeitsverhaltnisse an, sondern er unterbreitete auch Vorschlage zur Verhiitung arbeits-
bedingter Gesundheitsschaden bei Arbeitern.

Der Arnsberger Knappschaftsarzt Johann Anton Eduard Liese gab eine Broschiire liber
die offentliche Versorgung der arbeitenden Volksklasse in Tagen der Krankheit und
Not als Mittel zur Beseitigung des Elends im Proletariat heraus. Nasses und Lieses
Veroffentlichungen fanden jedoch nicht die gewiinschte Beachtung und gerieten rasch
in Vergessenheit.

Starker als in den Jahren des Vormarz befassten sich Arzte wahrend der Revolutionsjahre
1848/49 mit den Zusammenhangen zwischen sozialer Lage und Gesundheitszustand
der Bevolkerung. Sie deckten die durch das feudalabsolutistische Herrschaftssystem
verursachten Missstande schonungslos auf und forderten die Verantwortung des Staates
fur die Gesundheit und das Leben seiner Blirger.

Die umfassendste sozialhygienische Analyse gesellschaftlich bedingter Gesundheitsscha-
den verdanken wir dem jungen Rudolf Virchow, der die Arbeit von Engels (iber die Lage
der arbeitenden Klasse in England kannte.

Kurz vor Ausbruch der Revolution des Jahres 1848 wurde Virchow von der preuBischen
Regierung beauftragt, die gesundheitliche Lage der Bevolkerung Oberschlesiens, die in-
folge Unterdriickung und Ausbeutung an Hunger und Seuchen litt, zu studieren und
den wissenschaftlichen Charakter der Seuche zu klaren.

In den Ergebnissen seiner Studien legte er offen den Zusammenhang zwischen Krankheit
und sozialer Lage dar. Armut und Mangel an Kultur waren fiir ihn die Auswirkungen
der feudalabsolutistischen Unterdriickungspolitik PreuBens und des Einflusses der ka-
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tholischen Kirche. Er schrieb:

"Die Medizin hat uns unmerklich in das soziale Gebiet gefithrt und uns in die Lage
gebracht, jetzt selbst an die groBen Fragen unserer Zeit zu stoBen. Bedenke man wohl,
es handelt sich nicht mehr um die Behandlung dieses oder jenes Typhuskranken durch
Arzneimittel und Regulierung der Nahrung, Wohnung, Kleidung; nein, die Kultur von
1 1/2 Millionen unserer Mitbiirger, die sich auf der untersten Stufe moralischer und
physischer Gesundheit befinden, ist unsere Aufgabe geworden."

Aus der Erkenntnis heraus, dass die Medizin von der begonnenen gesellschaftlichen Um-
walzung nicht unberiihrt bleiben diirfe, wurde Virchow zum bedeutendsten Interpreten
gesundheitspolitischer Forderungen wahrend der biirgerlich-demokratischen Revolution
in Deutschland. Zusammen mit Salomon Neumann und Rudolf Leubuscher forderte er
einen staatlichen Gesundheitsschutz fiir alle Birger.

Aus dem geltenden Rechtsanspruch auf den Schutz des Eigentums leitete Neumann
die staatliche Verpflichtung ab, die Gesundheit, d. h. die physische Arbeitskraft als das
alleinige Eigentum des arbeitenden Menschen, zu schatzen und zu schiitzen.

Die wesentlichsten Forderungen der medizinischen Reformer jener Jahre bestanden in
der Errichtung eines Reichsministeriums fiir Gesundheitspflege, in der Assanierung der
Stadte, in der Pockenbekdmpfung, in der Verbesserung der Lebenslage der Armen als
Grundlage der Gesundheit, in der Hebung der Volksbildung sowie in einer Reorganisation
der arztlichen Ausbildung. Hand in Hand damit ging das Bestreben um Emanzipation
der Arzte von staatlicher Bevormundung und Biirokratie.

Waihrend der Revolutionsjahre 1848/49 machten Arzte beachtenswerte Vorschlage zur
Verbesserung des Arbeitsschutzes. Sie betrafen einmal die Schaffung ortlicher Fabrikin-
spektionen, durch die die Verwirklichung der Bestimmungen des Kinderarbeitsschutz-
regulativs von 1839 kontrolliert werden sollte, zum anderen die Einfiihrung prophylak-
tischer MaBnahmen fiir erwachsene Arbeiter.

Dazu zahlte die fir notwendig erachtete Arbeitszeitverkirzung ebenso wie der erstmalig
von Leubuscher geforderte gesetzliche Schutz fiir schwangere und stillende Fabrikarbei-
terinnen.

Zwanzig Jahre spater sollte sich der Breslauer Arzt Ludwig Hirt um die Verhltung
berufsbedingter Krankheiten der Arbeiter besonders verdient machen. Er studierte jah-
relang unter groBten Schwierigkeiten die Gesundheitsverhaltnisse der Arbeiter in Kran-
kenhausern, Fabriken und gewerblichen Einrichtungen des In- und Auslandes, bis er
1871 den ersten Band seines vierbandigen Werkes ,,Die Krankheiten der Arbeiter - Bei-
trage zur Forderung der offentlichen Gesundheitspflege” veroffentlichen konnte.

All diese Untersuchungen haben viel dazu beigetragen, die Auswirkungen der Arbeits-
und Lebensbedingungen der Arbeiter auf ihren Gesundheitszustand aufzuzeigen. Fiir
diese Arzte war die soziale Problematik der Medizin und die Parteinahme fiir die Rech-
te und Lebensinteressen der Werktatigen eine humanistisch motivierte Verpflichtung
zur Forderung der Kultur und zur Durchsetzung des Rechts gegen das Unrecht.

Diese Arzte vermochten jedoch nicht, die tieferen gesellschaftlichen Ursachen der Ver-
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elendung der Arbeiter aufzudecken. lhre sozialwissenschaftlichen Untersuchungen ge-
niigten daher nicht, die Medizin zu einer Wissenschaft vom Menschen zu entwickeln.
Erst Marx und Engels erarbeiteten eine wissenschaftlich fundierte Theorie von der Ge-
sellschaft, auf deren Grundlage die Arbeiterklasse den Kampf um die Umgestaltung der
Gesellschaft im Interesse der Arbeiter in Angriff nehmen konnte.

In diesen revolutionaren Kampf um die Beseitigung des kapitalistischen Eigentums an
den Produktionsmitteln und ihre Uberfiihrung in gesellschaftliches Eigentum war von
Anfang an der Kampf um die Erhohung der sozialen Sicherheit bei Krankheit, Invaliditat
und im Alter sowie um die Verbesserung der medizinischen Betreuung eingeschlossen.
Da sich betriebliche Faktoren mit der Zunahme der Arbeitsintensitat besonders nachtei-
lig auf die Gesundheit der Arbeiter auswirkten und die moderne, naturwissenschaftlich
fundierte Hygiene als wissenschaftliche Grundlage der offentlichen Gesundheitspflege
gerade erst im Entstehen begriffen war, konzentrierten sich die programmatischen For-
derungen und die parlamentarische Tatigkeit der Sozialdemokratischen Arbeiterpartei
in den ersten Jahrzehnten ihrer Geschichte auf den Arbeitsschutz.

Als sich die Klassengegensatze in den siebziger Jahren des 19. Jahrhunderts zunehmend
verscharften, setzte die herrschende Klasse zur Aufrechterhaltung und Festigung ihrer
Macht die Staatsgewalt ein.

1878 trat das Gesetz gegen die gemeingefdhrlichen Bestrebungen der Sozialdemokratie
zur Unterdriickung der Arbeiterklasse, ihrer Partei und ihrer Gewerkschaften in Kraft.
Bismarcks Absicht, die revolutionare Arbeiterbewegung dadurch zu vernichten und sie
politisch mundtot zu machen, ging jedoch nicht in Erfiillung. Vielmehr entwickelte die
Partei unter der Fiihrung von August Bebel und Wilhelm Liebknecht neue Formen des
Klassenkampfes sowie der parlamentarischen und auBerparlamentarischen Aktion.

Bismarck sah sich daher zu einer Anderung seiner Taktik gendtigt.

Um der Sozialdemokratie den Wind aus den Segeln zu nehmen, lieB er durch Anwen-
dung sozialpolitischer Mittel der Peitsche das Zuckerbrot folgen. Entscheidende Vor-
arbeit hierfiir leistete der 1872 von birgerlichen Sozialpolitikern und Sozialreformern
gegriindete Verein fiir Sozialpolitik, der sich zur Aufgabe machte, das Proletariat durch
Reformvorschlage und sozialpolitische MaBnahmen vom Klassenkampf abzulenken und
den wissenschaftlichen Sozialismus direkt und indirekt zu bekampfen.

Die biirgerliche Sozialpolitik basierte theoretisch auf Doktrinen der birgerlichen Natio-
naldkonomie, besonders des von ihr als politische Stromung inaugurierten ,Katheder-
sozialismus".

Die von der Reichsregierung erlassenen sozialpolitischen Gesetze, die ein Teilerfolg des
Klassenkampfes der Arbeiterbewegung waren, vermochten die Sozialdemokratische Par-
tei von ihren revolutionaren Zielen nicht abzubringen. Die Absicht der Reaktion, im
riickstandigen Teil der Arbeiterschaft falsche Hoffnungen zu erwecken und einen Ver-
zicht auf den Klassenkampf zu erreichen, verfehlte allerdings insofern nicht ganz ihre
Wirkung, als sich von jetzt an in der deutschen Sozialdemokratie opportunistische und
revisionistische Einfliisse geltend machen sollten.

Unter Opportunismus verstehen wir jene blrgerliche bzw. kleinbiirgerliche Stromung in
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der Arbeiterbewegung, die die Notwendigkeit des Klassenkampfes, der revolutionaren
Umgestaltung der kapitalistischen Gesellschaftsordnung unter Fiithrung der Arbeiter-
klasse leugnet und statt dessen die auf Ferdinand Lassalle zurlickgehende Phrase vom
friedlichen Hineinwachsen in den Sozialismus dazu benutzt, mit der herrschenden Klasse
Kompromisse zu schlieBen.

Revisionismus ist dagegen die beim Ubergang vom Kapitalismus der freien Konkurrenz
zum Monopolkapitalismus aufkommende antimarxistische Stromung zur theoretischen
und politisch-ideologischen Begriindung des Opportunismus mit der Zielstellung, durch
,Uberpriifung" der theoretischen und politischen Grundlagen des Marxismus dessen
revolutionaren Inhalt zu beseitigen und durch biirgerliche Theorien zu ersetzen.

Auf dem Erfurter Parteitag von 1891 trat die Tendenz zur Revision der auf die Lehren
von Marx und Engels gestlitzten bisherigen Parteipolitik offen und organisiert zutage.
Der Parteitag wies im groBen und ganzen die revisionistischen Forderungen zuriick,
indem er ihnen das Erfurter Programm der Sozialdemokratischen Partei entgegenstellte.
Es enthielt zum ersten Mal auch gesundheitspolitische Forderungen wie unentgeltliche
arztliche Hilfeleistung einschlieBlich der Geburtshilfe und Heilmittel. Damit erklarte die
Arbeiterpartei den Gesundheitsschutz und die medizinische Betreuung der Bevolkerung
als Pflichtaufgabe der Gesellschaft, Dieser Grundsatz wurde auch in der Folgezeit immer
wieder mit Nachdruck betont und in verschiedenen sozialdemokratischen Kommunal-
programmen zu konkretisieren versucht.

Die zunehmende Verelendung der Arbeiter durch die kapitalistische Ausbeutung mit
ihren negativen Auswirkungen auf die Gesundheit sowie die hieraus resultierenden For-
derungen der organisierten Arbeiterklasse auf der Grundlage der von Marx und Engels
geschaffenen Weltanschauung bildeten die entscheidenden Triebkrafte fiir eine Riick-
besinnung der medizinischen Wissenschaft auf die Bedeutung der Sozialwissenschaften
fir die arztliche Forschung.

Begilinstigt wurde dieser Prozess durch den sich auch in anderer Hinsicht langst als
notwendig erweisenden Trend der Medizin zur Spezialisierung, fiir die im vorliegenden
Fall die biirgerliche Sozialwissenschaft die Moglichkeit zu inhaltlicher und methodischer
Konkretisierung bot.

Es war deshalb kein Zufall, dass sich parallel zu den sozial- und gesundheitspolitischen
Forderungen der deutschen Arbeiterklasse und zu den Bestrebungen der biirgerlichen
Sozialpolitik die Sozialhygiene als Wissenschaft zu formieren begann. Da sich die Me-
dizin seit ihrer naturwissenschaftlichen Fundierung in der zweiten Halfte des 19. Jahr-
hunderts ausschlieBlich mit der biologischen Erforschung des Menschen befasst hatte,
war es kein leichtes Unterfangen, die Fachwelt von der Notwendigkeit einer paritati-
schen Einbeziehung der Sozialwissenschaften in die arztliche Praxis und Forschung zu
uberzeugen.

Dieser Aufgabe unterzog sich vor allem der biirgerliche Arzt Alfred Grotjahn, der durch
die Systematisierung der sozialwissenschaftlichen Aspekte von Gesundheit und Krank-
heit zum Begriinder der Sozialhygiene als Wissenschaft wurde. Mit ihm und seiner
historischen Leistung befassen sich die nachfolgenden Abschnitte.
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2 Grotjahns Weg vom praktischen Arzt zum
Theoretiker der Sozialhygiene

2.1 Kindheit, Jugend und Studium

Alfred Grotjahn stammte aus einer niedersachsischen Arztfamilie in Schladen am Harz,
wo er am 25. Nov. 1869 geboren wurde. Sein GroBvater vaterlicherseits, Johann Hein-
rich Christoph Grotjahn, und sein Vater, Robert Wilhelm Grotjahn, zeichneten sich
als Landarzte durch groBen Berufseifer aus, waren aber auch Sonderlinge, sein Vater
iiberdies rauschgiftsiichtig und hochgradig nervos.

Abb. 3. Alfred Grotjahns Eltern Robert Wilhelm und Elise Emma, geb. Frey

Auch die Familie seiner Mutter, Elise Emma geb. Frey, einer Ziiricher Biirgerstochter,
scheint psychisch nicht ganz intakt gewesen zu sein. Seine Stiefmutter, eine jiingere
Schwester seiner bereits 1875 verstorbenen Mutter, litt an manisch-depressiven Zustan-
den, die wie der Morphinismus seines Vaters wiederholte Anstaltsbehandlung notwendig
machten.

Abb. 3. Alfred Grotjahns Geburtshaus in Schladen am Harz (Zustand 1929)

Bedingt durch Anlage und hausliche Umwelt, war auch der junge Grotjahn gesund-
heitlich anfallig und nervos. Er bezeichnete sich selbst als ein ,,schwer erziehbares, fast
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als ein - wie man heute sagen wirde - psychopathisches Kind" [12, S. 13]. Bis in die
Anfange seiner Schulzeit blieb er Bettnasser. Seinem Vater, gegen dessen drakonische
ErziehungsmaBnahmen er sich nur durch , paranoiden” Eigensinn zu behaupten ver-
mochte, ging er nach Moglichkeit aus dem Wege.

Neben die unerfreulichen Erlebnisse frither Kindheit traten bald Lern- und Disziplin-
schwierigkeiten in der Schule. Insgesamt hat er 15 Jahre die Schulbank gedriickt, zu-
nachst in der Privatschule an seinem Geburtsort, dann in der Privatschule eines aus-
wartigen orthodoxen lutherischen Pfarrers, zu dem er in Pension gegeben wurde, und
schlieBlich von der Quarta bis zur Ablegung des Abiturs im Wolfenblitteler Gymnasium.
Uber dieses Gymnasium und seine Lehrer hat sich Grotjahn in seiner Autobiographie
sehr negativ geauBert:

"Ich kann nicht einen einzigen von meinen Lehrern herausheben, von dem ich sagen
konnte, dass er auf mich einen bleibenden, Richtung gebenden Eindruck hinterlassen
hatte. Dagegen konnte ich einen dicken Band zusammenschreiben, um sie zu karikieren
und ihre kleinlichen Sonderbarkeiten zu schildern." [12, S. 28]

Dass er sie tatsachlich zeichnete, beweisen erhalten gebliebene Bleistiftskizzen wie die
Karikatur ,,Professor Poppendieck” aus dem Jahre 1889. Anerkennende Worte fand er
nur Uber den schulischen Turnunterricht, in dem er es durch fleiBiges Training sogar
zum Vorturner brachte.

In seine Gymnasialzeit fiel auch Grotjahns erste Bekanntschaft mit gesellschaftlichen
Fragen. Den entscheidenden AnstoB hierzu verdankte er den Biicherbestanden seines
Schulfreundes Albert Siidekum, der sich spater als sozialdemokratischer Politiker einen
Namen machen sollte. Durch die Lektiire der gesellschaftskritischen Werke Emile Zolas
und des jungen Gerhart Hauptmann entwickelte sich Grotjahn nach seinem eigenen
Bekenntnis zum Freigeist und schlieBlich auch zum ,Sozialisten eigenwilliger Pragung”
[12, S. 44],

W . oy —
Abb. 4. Alfred Grotjahn (links auBen in der zweiten Reihe von unten) als Vorturner in
der Gymnasial-Turngemeinde Wolfenbiittel

Gefordert wurde der Anschluss an den sozialistischen Gedankenkreis durch Bertha von
Suttners , Die Waffen nieder”, Theodor Hertzkas , Freiland, ein soziales Zukunftsbild"
und Edward Bellamys , Rickblick aus dem Jahre 2000 auf das Jahr 1897" All diese
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literarischen Studien riefen in ihm mehr und mehr die ihn auch spater nicht loslassende
Frage wach: ,Warum muss es Arme und Reiche, warum Entbehrende und Ubersittigte
geben?" [12, S. 45]

Urspriinglich mehr zur Nationalékonomie und Journalistik geneigt, beugte sich Grot-
jahn schlieBlich dem Wunsch seines Vaters und studierte Medizin. Er besuchte von 1890
bis 1896 die Universitaten Greifswald, Leipzig, Kiel und Berlin. Schon als Student trug
er sich mit dem Gedanken, medizinische Dinge in sozialwissenschaftlicher Beleuchtung
darzustellen und zwar nicht nur nebenher, sondern systematisch und zu dem ausgespro-
chenen Zwecke, schlieBlich zu einer Theorie der sozialen Pathologie und der sozialen
Hygiene zu gelangen [12, 5. 72].

Das war bei Grotjahn kein plétzlicher Einfall, sondern das Ergebnis einer mit der medi-
zinischen Ausbildung verbundenen Aneignung gesellschaftswissenschaftlicher Kenntnis-
se. Den Auftakt hierzu bildete in Greifswald das Studium der Schriften von Karl Marx,
Friedrich Engels, Karl Kautsky und Franz Mehring.

Mit der Klassenkampftheorie und der materialistischen Geschichtsauffassung war er je-
doch schon damals nicht einverstanden. In seiner Kieler Studentenzeit vermittelte ihm
dann die Bekanntschaft zu einem Sozialdemokraten ,,die Fithlung mit der o6rtlichen Ar-
beiterbewegung und... den Einblick in das innere Parteigetriebe” [12, S. 57].

Die Berliner Studienjahre brachten Grotjahn schlieBlich den Anschluss an den Kreis
sozialistischer Studenten. Er besuchte ihre heimlichen Sitzungen in den Hinterzimmern
kleiner Restaurants der InvalidenstraBe und lernte hier eine Reihe fiihrender Parteifunk-
tionare wie Bruno Schoenlank, Otto Wels, Georg Ledebour u. a. kennen.

Selbst iiber gelegentliche Begegnungen mit Wilhelm Liebknecht und August Bebel wird
uns anschaulich von ihm berichtet. Trotzdem wurde seine anfangliche Skepsis gegeniiber
dem Marxismus nicht geringer.

Die angebliche Unfahigkeit der Sozialdemokraten, ,irgendetwas mit dem Nationalge-
fiihl anzufangen”, sowie ihre Scheu, ,den notwendigen Ubergang von einer reinen, auf
dem Klassengegensatz aufgebauten Arbeiterpartei zu einer weitherzigen Kulturpartei
zu vollziehen", stieBen ihn besonders ab [12, S. 68].

Grotjahn suchte deshalb nach Moglichkeiten, , Gber den Palisadenzaun des Marxismus
ein wenig hinwegzusehen”, und fand sie in der biirgerlichen Nationalokonomie und So-
zialwissenschaft. Er kam mit ihnen erstmalig in Leipzig in Bertihrung, wo er 1892 nicht
nur die arztliche Vorpriifung bestand, sondern auch Vorlesungen des Volkswirtschaftlers
Wilhelm Roscher besuchte.

Spater war er mit Siidekum Horer von Ferdinand Tonnies in Kiel, durch den beide An-
schluss an einen von diesem gegriindeten oppositionell-anarchistischen Studentenkreis
fanden.

Nach Grotjahns Ansicht besall Tonnies damals als einziger Nationalokonom den Mut zu
einer objektiven Darstellung Marxscher Konzeptionen. Tatsachlich vertrat Tonnies einen
idealistischen Standpunkt mit allgemeiner sozialistischer Zielstellung; denn er lehnte den
Klassenkampf zugunsten der Evolution ab, so dass er nach 1917 auch das , sowjetische
Experiment” nur bedingt anzuerkennen vermochte. Offensichtlich kam diese Einstel-
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lung der psychischen Konstitution des jungen Grotjahn entgegen.

Wahrend seiner Berliner Studienzeit schloss er sich der Sozialwissenschaftlichen Stu-
dentenvereinigung an, zu deren Mitgliedern etwa 20-30 Studenten, vorwiegend der
Fachrichtungen Rechtswissenschaft und Nationalokonomie, gehorten. Sie pflegten sich
wochentlich einmal zu fachlichen Referier- und Diskutierabenden zu treffen.

Hier freundete sich Grotjahn mit dem spateren Nationalokonomen Arthur Spiethoff an,
der ihn in seiner Skepsis gegeniiber dem Marxismus bestarkte und ihm zur Vertiefung
seiner sozialwissenschaftlichen Kenntnisse die Lektiire birgerlicher Fachliteratur, vor
allem aus der Schule Gustav Schmollers, empfahl, der sich Spiethoff verbunden fiihlte.

Den ersten Versuch, Medizin mit Sozialwissenschaft zu durchtranken, unternahm Grot-
jahn mit seiner Dissertation. Da an der damaligen Berliner Medizinischen Fakultat we-
der Giber medizinische Statistik noch liber allgemeine Gesundheitspflege gelesen wurde,
musste er sich selbst nach einem geeigneten Thema in den von ihm besuchten Kliniken
umsehen.

Hierbei kam er zu dem Entschluss, die Krankenblatter der venerologischen Abteilung in
der Charite unter Beriicksichtigung des Berufs der Patienten statistisch auszuwerten.
Er unterbreitete diesen Vorschlag dem Venerologen Georg Lewin, der ihm die Verwirkli-
chung seines Vorhabens gern gestattete, ohne ihm jedoch die geringste Anleitung dazu
zu geben.

Schon bald musste Grotjahn erkennen, dass das Material weit weniger hergab, als er
erwartet hatte. Auf keinen Fall konnte er damit rechnen, zu der von ihm erhofften Auf-
deckung eines Zusammenhanges zwischen Syphilis und sozialer Umwelt der Erkrankten
zu gelangen.

In dieser wenig ersprieBlichen Situation, die ihn um so mehr bedriickte, als er seinem
Vater zum Beweis seiner fachlichen Tiichtigkeit versprochen hatte, schon im vierten
klinischen Semester zu promovieren, kam ihm ein Gliicksumstand zu Hilfe. Als er auf
der venerologischen Abteilung wieder einmal die in Frage kommenden Angaben aus
den Krankenblattern in seine Strichellisten bertrug, machte ihm ein voriibergehender
Mitarbeiter der unter der Leitung Ernst Schweningers stehenden Abteilung fir Haut-
krankheiten das Angebot, ihm einen seltenen Fall von Purpura rheumatica - das sind
punktférmige Hautblutungen, die mit Schmerzen und Schwellungen der Gelenke sowie
mit muskelrheumatischen Erscheinungen einhergehen - zur Bearbeitung tiberlassen zu
kénnen.

Grotjahn griff sofort zu, stiirzte sich mit Eifer in die neue Arbeit und konnte sie in
kurzer Zeit fertigstellen. Am 31. Juli 1894 wurde er mit der Dissertation ,Beitrag zur
Lehre von der Purpura” zum Doktor der Medizin und der Chirurgie promoviert, womit
er das seinem Vater gegebene Versprechen termingerecht einloste.

Schweningers Aufforderung, nach beendetem Staatsexamen zu ihm als Assistent zu
kommen, wusste er schon damals zu widerstehen, weil er sich im Hinblick auf seine
Eigenwilligkeit von der Zusammenarbeit mit einem nicht weniger eigenwilligen Chef
auf die Dauer nichts Gutes versprechen konnte. Er setzte zunachst sein Studium fort,
um sich im Frihjahr 1895 zur arztlichen Staatsprifung zu. melden, die er im Marz des
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folgenden Jahres beendete.

2.2 Arztliche Tatigkeit und volkswirtschaftliche Qualifizierung

Im Herbst 1896 lieB sich Grotjahn als praktischer Arzt in Berlin nieder. Diesen Beruf
sollte er nahezu 20 Jahre ausiiben. Er eroffnete seine erste Praxis in der Komman-
dantenstraBe, wofiir ihm sein Vater eine verzinsbare und auf das Erbteil angerechnete
Geldsumme vorgestreckt hatte. Da sich anfangs nicht voraussehen lieB, ob es ihm gelin-
gen wiirde, sich mit seiner Praxis in einem medizinisch sehr gut versorgten Stadtviertel
behaupten zu kénnen, sicherte er sich beruflich dadurch ab, dass er ein Jahr lang zu-
satzlich als Assistenzarzt an der Privatpoliklinik fiir Nervenkranke von Emanuel Mendel
tatig war.

Bereits im zweiten Jahr seiner Niederlassung konnte Grotjahn zwei Drittel seiner Aus-
gaben durch Einnahmen aus der Praxis decken.

Dieser Erfolg ermutigte ihn, sich mit Charlotte Hartz zu verloben, die aus einer alt-
eingesessenen Berliner Biirgerfamilie stammte. Die Bekanntschaft mit ihr verdankte er
ihrem Vetter, dem jungen Kaufmann und heimlichen Sozialdemokraten Karl Hartz, der
zum Bekanntenkreis von Grotjahns Verwandten in der KommandantenstraBe gehorte.

Durch den Vetter seiner Verlobten lernte Grotjahn auch den Nationalokonomen und
spateren redaktionellen Mitstreiter Friedrich Kriegel kennen. Grotjahn heiratete seine
Verlobte am 10. Nov. 1900, um anschlieBend Wohnung und Praxis in die Alexandrinen-
straBe am Waldeckplatz zu verlegen. Aus der Ehe gingen eine Tochter und zwei Séhne
hervor.

Abb. 5. Alfred Grotjahn (rechts), Friedrich Kriegel Kinks) und Karl Hartz (sitzend)

Nach seinem eigenen Bekenntnis vermochte ihn die Nervenheilkunde von allen arztli-
chen Disziplinen noch am meisten zu fesseln, Auch fiir Kinderheilkunde und Anasthe-
siologie besaB er eine besondere Vorliebe. Dagegen stand er der Behandlung innerer
Krankheiten skeptisch gegeniiber, und fir die Ausiibung der kleinen Chirurgie und der
Frauenheilkunde fehlte es ihm angeblich an manueller Geschicklichkeit.
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Dank seiner Befahigung zur Menschenbehandlung erfreute sich Grotjahn, der inzwi-
schen die Zulassung als Kassenarzt fiir den Berliner Gewerks-Krankenverein erhalten
hatte, bei seinen Patienten groBer Beliebtheit. Sein eigentliches Ziel, die wissenschaft-
liche Arbeit an einer Theorie der Sozialhygiene, gebot ihm jedoch, die Praxis durch
Uberweisung aller nicht ganz einfachen Falle an Fachirzte und durch schnellere Abfer-
tigung seiner eigenen Patienten absichtlich klein zu halten.

Im Eckzimmer seiner Wohnung in der AlexandrinenstraBe hatte er zwei Schreibtische
stehen, ,einen sozusagen kasuistischen”, an dem er die Patienten abfertigte, und ,,einen
sozialhygienischen®, an dem er sich seiner sich immer deutlicher bewusst werdenden
Spezialaufgabe widmete.

Bereits im Jahre 1898 veroffentlichte Grotjahn die Monographie ,Der Alkoholismus
nach Wesen, Wirkung und Verbreitung”, die von der Kritik sehr gut beurteilt wurde.
Er stellte sich hier die Aufgabe, das Bild des Alkoholismus, wie es uns die Medizin
geliefert, nach der sozialwissenschaftlichen Seite zu vervollstandigen und so eine Ge-
samtauffassung zu gewinnen, welche die Grundlage einer rationellen Bekampfung des
Ubels bilden kann und im Gegensatz zu der Auffassung bekannter Autoren steht, die
den Einfluss sozialer Faktoren bis zur Nichtachtung unterschatzen, also die zunachst
hygienische Darstellung zu einer sozialhygienischen zu erweitern [12, S. 89].

GroBe Teile dieses Buches sind der Bekampfung des Alkoholismus gewidmet, die fir
Grotjahn vornehmlich darin zu bestehen hatte, den Genuss alkoholischer Getranke so
zu gestalten, dass ein Missbrauch ausgeschlossen war. Den Appell an das moralische
Bewusstsein des Individuums hielt er hierfiir fiir ebenso unzureichend wie den Erlass
staatlicher MaBnahmen.

Vielmehr vertrat er den Standpunkt, dass eine wirkliche Beseitigung des feststellba-
ren Missbrauchs nur durch die "Herabminderung des Alkoholbediirfnisses" moglich sei.
Hierunter verstand er,

"die uns umgebende AuBenwelt so zu gestalten, dass der moglichst groBten Zahl ein
moglichst intensives Gliicksgefiihl gewahrt werden kann" [8, S. 90],

AV SR T VS Lot

Fow il d

Abb. 6. Von Alfred Grotjahn angefertigte Zeichnung eines Zimmers seiner Wohnung
in der AlexandrinenstraBe, Rechts ein mechanisches Klavier und ein Elektrisierapparat
(sitzend)
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worin er die eigentliche Aufgabe des Sozialhygienikers sah, wahrend er die Besserung
der allgemeinen wirtschaftlichen Zustande als Angelegenheit der Sozialpolitik betrach-
tete.

Im Gegensatz zu seiner spateren Einstellung wandte sich Grotjahn in seinem Erstlings-
werk lediglich gegen den gewohnheitsmaBigen Missbrauch hochkonzentrierter alkoholi-
scher Getranke. lhre Verwendung als gelegentliches Genussmittel hielt er damals noch
fir unschadlich, sofern nicht ein anormales Verhalten des zentralen Nervensystems oder
der Organe des Blutkreislaufs vorlage. Er wagte zunachst die alkoholischen Getranke vor
allem deshalb nicht ganzlich zu verwerfen, weil er noch selbst vom Wert gelegentlichen
Alkoholgenusses zur Erzeugung einer euphorischen Stimmungslage liberzeugt war.

Vom Winter 1896 bis in den Sommer 1901 war Grotjahn regelmaBiger Teilnehmer der
von Sozialdemokraten und Demokraten besuchten Diskussionsabende des Privatdo-
zenten fiir Physik Leo Arons, der Sozialdemokrat war und eine revisionistische Linie
verfolgte.

Nach Grotjahns Urteil war Arons, ,wie die besten, die aus dem Biirgertum zur Partei
kamen, Sozialist aus Glaube, Liebe und Hoffnung". Er bemangelte jedoch, dass Arons
trotz seiner realpolitischen Einstellung nicht etwas Ahnliches wie die Fabier-Gesellschaft
in England als Interessengemeinschaft der deutschen Sozialisten der Kopfarbeit auf die
Beine zu stellen vermochte.

Eine uns von diesen Abenden (iberlieferte Episode macht deutlich, wie stark Grotjahn
damals mit der nationalsozialen Auffassung Friedrich Naumanns sympathisierte, der
in seiner publizistischen Tatigkeit gegen die Sozialdemokratie eine sozialreformerische
Politik propagierte, um die Arbeiter an den imperialistischen Staat zu binden.

Kurz nach der Jahrhundertwende zog sich Grotjahn nicht nur vom ,roten Salon® Leo
Arons, sondern auch von der Sozialdemokratischen Arbeiterpartei zuriick, an der ihn
besonders der unsichere Zickzackkurs ,,zwischen Gewalt und Vereinbarung” storte, ,,oh-
ne weder das eine noch das andere zu wollen®. In seinem Tagebuch notierte er unter
dem 12. Mai 1901, dass er die Sozialdemokratische Partei zwar noch als den Idealkreis
seiner Jugend schatze, ihr jedoch nicht mehr mit dem Verstande angehore.

Er vermied es daher auch, sich, wie das damals tiblich wurde, als organisiertes Mitglied
eintragen zu lassen. Der Sozialismus sollte fiir ihn fortan eine Ideologie bleiben, ,,an der
auch festhalten kann, wer wie ich in immer deutlicheren Gegensatz zur Sozialdemokra-
tie als Partei gerat” [12, S. 100].

Da Grotjahn nicht auf jegliche politische Betatigung verzichten wollte, wahlte er als
Ersatz die ,,Hygiene-Politik”. Er wurde somit zum , medizinischen Kathedersozialisten®.
Mit dieser sich selbst beigelegten Bezeichnung wollte er offensichtlich seine innere Ver-
bundenheit mit der staatssozialistischen Volkswirtschaftslehre Schmollers zum Ausdruck
bringen, wurden doch alle Nationalokonomen, die wie Schmoller in Forschung und Lehre
den Sozialismus vertraten, von ihren liberalistischen Gegnern ironisch , Kathedersozia-
listen" genannt.

Fir unsere heutigen Begriffe war Schmoller ein monarchistisch eingestellter Apologet
der kapitalistischen Produktionsweise, fiir den die Losung der sozialen Frage darin be-
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stand, ,die ganze Periode fortschreitender Differenzierung in der Vermogenslage der
Individuen durch den stillen, aber stetigen Einfluss der Gesetze in eine Periode zuneh-
mender Ausgleichung zu verwandeln®.

Das spezifische Riistzeug fiir seine Lebensaufgabe erwarb sich Grotjahn im den Jah-
ren 1901 und 1902 durch eifrige Teilnahme an Schmollers staatswissenschaftlichem
Seminar. Er beschéftigte sich hier mit Fragen der Volksernahrung anhand der in- und
auslandischen Arbeiterbudget-Literatur. lhre Auswertung fiihrte ihn zu wichtigen Er-
kenntnissen, die er in dem 1902 erschienenen Buch ,Uber Wandlungen in der Volkser-
nahrung” veroffentlichte. Er konnte hierin nachweisen, dass der Ubergang vom reinen
Agrar- zum Uberwiegenden Industriestaat durch eine Umstellung der Volksernahrung
von der schwerverdaulichen, volumindsen bauerlichen Kost auf eine leichtverdauliche,
konzentrierte Fleisch-Weizenbrot-Zucker-Kost gekennzeichnet sei, die qualitativ die Er-
nahrungsweise der Wohlhabenden nachahme, jedoch quantitativ hinter ihr zuriickbliebe,
weil die Deckung des vollen Bedarfs weit hohere Ausgaben erfordern wiirde, als sie sich
von den Lohnen der Arbeiter bestreiten lieBen.

Die physiologisch grundsatzlich als rationell anzusehende Umstellung der. Volksernah-
rung bewirke somit bei einem groBen Teil der Arbeiter einen Zustand chronischer Un-
terernahrung. Deshalb miisste unter allen Umstanden verhindert werden, dass sich die
Lebensmittelkosten durch Einfiihren weiterer Lebensmittelzélle noch erhohten.

Nach Abschluss seiner volkswirtschaftlichen Qualifizierung unternahm Grotjahn im Jah-
re 1902 eine Studienreise nach London und Paris, um das klassische Industrieland Eu-
ropas personlich kennenzulernen und an Ort und Stelle zu priifen, ob die seit mehreren
Generationen wirksame Industrialisierung Englands wirklich zu einer Verkiimmerung
und Entartung der Bevolkerung gefiihrt hatte. Seine Beobachtungen vermittelten ihm
den Eindruck,

"dass die unleugbaren gesundheitlichen Gefahren der stadtischen Wohnweise und der
industriellen Betatigung nicht irreparabel sind und die Industrialisierung vielleicht eine
voriibergehende Verkiimmerung der beteiligten Bevolkerung, aber nicht eine dauernde,
sich unrettbar auf kommende Geschlechter weitervererbende Degeneration zu bewirken
vermag" [12, S. 124].

Diese Ansicht brachte er auch in dem Beitrag ,,Soziale Hygiene und kérperliche Entar-
tung” zum Ausdruck, der 1904 im vierten Supplementband von Theodor Weyls ,,Hand-
buch der Hygiene"” veroffentlicht wurde.

Schmoller, der sich durch eine besondere Fiirsorge fiir seine Schiiler auszeichnete, setz-
te sich auch fir Grotjahn ein. Er machte zunachst Friedrich Althoff, der als Ministe-
rialdirektor im preuBischen Unterrichtsministerium die Entwicklung der Universitaten
zielbewusst (iberwachte und steuerte, auf Grotjahn aufmerksam. Zwischen beiden fand
1903 eine Aussprache statt, in der Grotjahn um Einsendung eines Lebenslaufes gebeten
wurde. Darin findet sich folgende aufschlussreiche Stelle:

"Wenn sich auch fiir die Besonderheit meiner literarischen Bestrebungen anerkannte
Autoritaten - ich erwadhne nur Herrn Professor Schmoller auf nationalékonomischer,
Herrn Geheimen Medizinalrat Professor Guttstadt auf medizinischer Seite - lebhaft
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interessieren, so habe ich doch aus Mangel an Verbindungen zu den ordentlichen Pro-
fessoren der hiesigen medizinischen Fakultat bisher nicht gewagt, eine Habilitation zu
beantragen, obwohl bei glanzender und mehrfacher Besetzung aller medizinischen Spe-
zialfacher die Studierenden der Medizin zur Zeit der Vorlesungen liber soziale Medizin,
Epidemiologie, Alkoholfrage, Heilstattenwesen u. a. m, entbehren miissen." [Archiv der
Humboldt-Universitat zu Berlin, Grotjahn-Nachlass]

Eine Reaktion des Unterrichtsministeriums blieb allerdings aus.

An und fur sich hatte die medizinische Wissenschaft Althoff sehr viel zu verdanken,
Er gehorte nicht nur zu den Initiatoren des 1896 vom PreuBischen Landtag bewilligten
Neubaus der Charite, den er auch spater tatkraftig forderte, sondern er machte auch
sonst seinen ganzen Einfluss darauf geltend, dass nur hervorragende Fachvertreter auf
die medizinischen Lehrstiihle der preuBischen Universitaten berufen wurden. Sie muss-
ten ihm allerdings die Gewahr dafiir bieten, getreue preuBische Staatsdiener zu sein. In
dieser Hinsicht dirfte sich Althoff, der absolut konservativ eingestellt war, bei Grotjahn
wohl nicht ganz sicher gewesen sein, weshalb er in dessen Angelegenheit auch nichts
weiter unternahm.

Schmoller versuchte daraufhin, auf andere Weise zum Ziel zu gelangen. Er folgte einer
Anregung Spiethoffs und fithrte 1905 eine Aussprache mit dem Anatomen und damali-
gen Dekan der Medizinischen Fakultat Wilhelm von Waldeyer-Hartz, in der sich dieser
bereit erklarte, den Mitgliedern der Medizinischen Fakultat die Errichtung einer Privat-
dozentur fiir Sozialhygiene und ihre Besetzung durch Grotjahn in Vorschlag zu bringen.
Waldeyer stieB jedoch auf den heftigen Widerspruch des Hygienikers Max Rubner, der
den ganzen Plan zum Scheitern brachte.

Damit war Schmoller vom Regen in die Traufe ggkommen, was uns im Hinblick auf die
skizzierte Hochschulpolitik Althoffs nicht zu, wundern braucht. Die damaligen Mitglie-
der der Berliner Medizinischen Fakultat erfreuten sich zwar national und international
des Rufs wissenschaftlicher Koryphaen, doch sie waren politisch konservativ bis reak-
tionar eingestellt.

Obwohl die preuBische Regierung 1896 verfiigt hatte, Frauen als Gasthérer an Univer-
sitaten zuzulassen, verweigerten acht Professoren und drei Privatdozenten der Berliner
Medizinischen Fakultat Frauen weiterhin die Teilnahme an ihren Lehrveranstaltungen.
Bei den anderen Angehorigen dieses Lehrkorpers musste von den Frauen hierfiir eine
schriftliche Erlaubnis eingeholt werden. Dieser untragbare Zustand sollte so lange wah-
ren, bis 1908 durch ministerielle Anordnung die regulare Immatrikulation von Frauen
moglich wurde.

Genauso wie in der Frauenfrage bekundeten die Mitglieder der Berliner Medizinischen
Fakultat im Hinblick auf die Errichtung einer Privatdozentur fiir Sozialhygiene eine
»auffallende Verstandnislosigkeit und einen betriibenden Mangel an Vertiefung in die
drangenden Fragen und Aufgaben der Zeit". Diese Feststellung trifft grundsatzlich fir
alle damaligen Angehorigen des Lehrkorpers zu.

Wenn sich Rubner dem Antrag besonders heftig widersetzte, so deshalb, weil er sich
als Vertreter der naturwissenschaftlich-experimentellen Hygiene und Bakteriologie von
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Grotjahns sozialhygienischer Konzeption unmittelbar beriihrt fiihlte. Da die Hygiene fiir
ihn angewandte Physiologie war, vermochte er einer zusatzlichen sozialwissenschaftli-
chen Untermauerung der Hygiene keinerlei Verstandnis entgegenzubringen.

2.3 Weitere Erfolge auf dem Gebiet der Sozialhygiene

Auch dieser misslungene Versuch sollte Grotjahn nicht davon abhalten, sich weiterhin
mit aller Kraft fiir die Anerkennung der Sozialhygiene einzusetzen. Schon im Jahre 1904
hatte er in einem programmatischen Vortrag vor der Berliner Gesellschaft fiir 6ffentliche
Gesundheitspflege Gegenstand, Methoden und Zielstellung der Sozialhygiene dargelegt
und erstmalig in einer Begriffsbestimmung umrissen. Hygiene und Bakteriologie, die
sich unter dem Einfluss von Max von Pettenkofer und Robert Koch entwickelt hatten,
standen fiir ihn ,,im Zeichen der messenden, wagenden, kasuistisch beobachtenden bio-
logischen Medizin und Naturwissenschaft” und konnten als solche (liber die hygienischen
Beziehungen elementarer Faktoren wie Wohnung, Kleidung, Ernahrung und Spaltpilzen
zu dem biologisch umschriebenen Individuum nicht hinauskommen.

Die groBartigen Erfolge dieser Hygiene erkannte auch Grotjahn an.

Er hatte jedoch einzuwenden, dass die Hygiene infolge physikalisch-biologischer Arbeits-
methoden nicht die Einwirkungen der gesellschaftlichen Umwelt beriicksichtigt hatte,
in der die Menschen ihre physischen Bediirfnisse befriedigten. Erst von sozialpolitischer
Seite aus hatten Arzte und Hygieniker darauf hingewiesen werden miissen, dass zwi-
schen dem Menschen und der Natur die Kultur stehe und diese gebunden sei an die
gesellschaftlichen Gebilde, deren Wesen und Zusammenhang nur durch die Anwendung
geisteswissenschaftlicher Methoden offenbar wiirden.

Den grundlegenden Unterschied zwischen physikalisch-biologischer und sozialer Hygiene
sah Grotjahn folglich in einer voneinander abweichenden Arbeitsmethodik.

Eine Untersuchung tiber den Einfluss der sozialen Verhaltnisse auf den Menschen hielt
er nur dann fiir moglich, wenn kulturhistorische, psychologische, nationalékonomische
und politische Elemente in die Analyse einbezogen wiirden.

Als die wichtigsten Hilfswissenschaften, die die Hygiene heranziehen misse, wenn sie
ihre physikalisch-biologische Seite durch eine soziale Betrachtung erganzen wolle, be-
zeichnete er die Medizinalstatistik, die Bevolkerungsstatistik, die Anthropologie, die
Sozialwissenschaft und die Politik.

Das Aufgabengebiet der Sozialhygiene als Wissenschaft unterteilte Grotjahn in eine de-
skriptive und in eine normative Seite. Unter deskriptiver Wissenschaft verstand er die
Schilderung des ,allgemeinen Status praesens hygienischer Kultur" und unter norma-
tiver Wissenschaft die Verallgemeinerung der hygienischen MaBnahmen, die ja immer
zunachst nur einer bevorzugten Minderheit zugute kommen, auf den ganzen Volkskorper
und somit eine fortschreitende Verbesserung des jeweiligen Status praesens hygienicus
[7, S. 2319].

Auf die Herausstellung der deskriptiven Seite legte er besonderen Wert, weil diese bis
dahin sehr haufig tibersehen worden ware, wahrend die normative Aufgabe allgemein
als selbstverstandlich hingenommen wiirde.
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Das Ziel der Hygiene und Sozialhygiene war fiir Grotjahn

"die groBtmogliche Verhiitung der dem Korper drohenden Schadlichkeiten und die
groBtmogliche Herbeifiihrung von dem Korper forderlichen Momenten bei der groBt-
moglichen Zahl oder gar der Gesamtheit" [7, S. 2319].

Die Verwirklichung dieses Zieles hielt er jedoch nur dann fiir vertretbar, wenn sich
die Sozialhygiene des Vorwurfs entledigen konne, dass sie die korperlich schwachen
und leistungsunfahigen Glieder der Gesellschaft nicht nur vor einem wiinschenswerten
friihzeitigen Ende bewahre, sondern sie vielmehr bis zur Fortpflanzung konserviere und
dadurch die Minderwertigkeit auf dem Wege der Vererbung kiinstlich erhalte.

Hierin kommt deutlich Grotjahns biirgerliche Einstellung zum Ausdruck, durch die er
sich wie viele arztliche Zeitgenossen allzu sehr vom Sozialdarwinismus beeindrucken
lieB, der die Prinzipien vom Kampf ums Dasein und von der natiirlichen Auslese in
Darwins Entwicklungstheorie mechanistisch auf die Gesellschaft (ibertrug und alle kul-
turellen Errungenschaften, also auch die Medizin einschlieBlich der Hygiene, unter den
Gesichtspunkt der ,,Ausriistung fiir die Daseinskonkurrenz der Gemeinwesen” stellte.
Die starke Verbreitung, die der Sozialdarwinismus beim Ubergang des Kapitalismus der
freien Konkurrenz ins Stadium des Imperialismus fand, erklart sich aus dem Interesse
der herrschenden Klasse an einer ldeologie, die die kapitalistische Klassenteilung, den
Konkurrenzkampf, den Kolonialismus sowie die Vorbereitung und Durchfiihrung von
Kriegen als notwendig und natiirlich zu rechtfertigen versuchte.

Mit der Umdeutung des Klassenkampfes in einen Kampf des biologisch Starkeren ge-
gen den biologisch Schwacheren richtete der Sozialdarwinismus seine Spitze unmittelbar
gegen den wissenschaftlichen Sozialismus und die revolutionaren Bestrebungen der Ar-
beiterklasse.

Obwohl Grotjahn kein ausgesprochener Anhanger des Sozialdarwinismus war, kam er
ihm doch in verschiedener Hinsicht entgegen.

Daher fiihlte er sich auch verpflichtet, ,,die hygienische Zweckidee bis in ihre letzten
Konsequenzen zu verfolgen”. Er kam dabei zu der Schlussfolgerung, dass die Sozi-
alhygiene zur Vermeidung einer negativen Auswirkung hygienischer Obsorge auf den
menschlichen Artprozess die Verhiitung der Entartung und Verkiimmerung in ihr Ar-
beitsprogramm aufnehmen miisse. In der Entwicklung einer , rationellen Beeinflussung
des menschlichen Artprozesses” sah er die beste Voraussetzung fiir einen Ausgleich

"zwischen dem durch die Hygiene bedingten Schutz minderwertiger Elemente einerseits
und der Vermeidung der Vererbung der Minderwertigkeit auf die Nachkommen ande-
rerseits" [7, S. 2320].

Auf diesen Gedankengangen fuBt die von Grotjahn erstmalig 1904 bekanntgegebene
Definition:

1. Die soziale Hygiene als deskriptive Wissenschaft ist die Lehre von den Bedingungen,
denen die Verallgemeinerung hygienischer Kultur unter der Gesamtheit von ortlich,
zeitlich und gesellschaftlich zusammengehérigen Individuen und deren Nachkommen
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unterliegt.

2. Die soziale Hygiene als normative Wissenschaft ist die Lehre von der MaBnahmen,
die die Verallgemeinerung hygienischer Kultur unter der Gesamtheit von ortlich, zeitlich
und gesellschaftlich zusammengehorigen Individuen und deren Nachkommen bezwe-
cken. [18, S. 1026]

Grotjahn war fest davon liberzeugt, dass der Ausdruck ,,soziale Hygiene" fiir eine prag-
nante Definition durchaus geeignet sei, weil er eine Abgrenzung gegen verwandte Dis-
ziplinen zulasse. Seiner Ansicht nach bot dagegen der vieldeutige Ausdruck ,soziale
Medizin® diese Moglichkeit nicht.

Er bekdmpfte ihn deshalb mit der gleichen Hartnackigkeit, mit der er sich fiir die
Einbiirgerung des Begriffes ,soziale Hygiene" einsetzte. Selbst im Hinblick auf die Zu-
sammenhange zwischen Sozialversicherung und medizinischer Gutachtertatigkeit war
es seines Erachtens besser; nicht von sozialer, sondern von Versicherungsmedizin zu
sprechen.

Der geringe Anklang, den Grotjahn mit seinem Vortrag tiber Gegenstand, Methoden
und Zielstellung der Sozialhygiene bei den wenigen Besuchern dieser Sitzung gefunden
hatte, bestirkte ihn in der Uberzeugung, dass die Berliner Gesellschaft fiir offentli-
che Gesundheitspflege zur Beschaftigung mit sozialhygienischen Problemen ungeeignet
ware.

Trotzdem wollte ihm nicht in den Kopf, dass es in Berlin nicht einige Dutzend Mediziner
und Nichtmediziner geben sollte, die an der Griindung einer Vereinigung zur Pflege des
sozialen Momentes in Hygiene und Medizin interessiert waren.

Da er sich zur Verwirklichung seines Planes fiir nicht geschickt, aber auch fiir nicht
bekannt genug hielt, suchte er den in Fachkreisen als Berufs- und Sozialpolitiker sehr
geschatzten Berliner Arzt Rudolf Lennhoff hierfiir zu gewinnen, der allerdings nur z6-
gernd und unter Vorbehalten darauf einging. Immerhin gewéhrte er Grotjahn so viel
Unterstiitzung, dass der ,Verein fiir soziale Medizin, Hygiene und Medizinalstatistik"
am 16. Febr. 1905 konstituiert werden konnte.

Dieser Verein war bis 1920 eine vielbeachtete Korperschaft, der sich auch auBerhalb
der Reichshauptstadt wohnende Sozialhygieniker anschlossen.

Da Grotjahn bei den ,,ziinftigen Hygienikern und Bakteriologen® durch die ihnen nach-
gewiesene Vernachlassigung der sozialen Umwelt in der hygienischen und bakteriologi-
schen Forschung und Praxis schon hinreichend unbeliebt war, glaubte er, dem neuen
Verein durch Zuriickhaltung am besten zu dienen, weshalb er auch nur die Funktion
des zweiten Schriftfiihrers (ibernahm.

Am meisten storte ihn die von Lennhoff ausbedungene Bezeichnung der Vereinigung,
weil sie fiir Grotjahn die Gefahr einer Verbreitung des von ihm so heiB bekampften und
abgelehnten Wortes ,,soziale Medizin®“ heraufbeschwor.

Ahnlich wie an der Griindung dieser Vereinigung wirkte er auch an der Konstituie-
rung der Deutschen Gesellschaft zur Bekampfung der Geschlechtskrankheiten und der
Arztlichen Gesellschaft fiir Sexualwissenschaft und Eugenik mit.
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Grotjahn forderte die Entwicklung der Sozialhygiene auch dadurch, dass er seit 1902
gemeinsam mit seinem Freund Kriegel ,,Jahresberichte {iber die Fortschritte und Leis-
tungen auf dem Gebiete der sozialen Hygiene und Demographie” herausgab. Diese
bibliographischen Ubersichten mit Besprechungen, von denen bis zum ersten Weltkrieg
13 selbstandige Bande erschienen, sollten die chemischen, hygienisch-bakteriologischen
und gesundheitstechnischen Jahresberichte in der , Deutschen Vierteljahresschrift fiir
offentliche Gesundheitspflege” erganzen.

Da das Interesse der Fachwelt an einer vollstandigen sozialhygienischen Bibliographie
im Ausland groBer als in Deutschland war, ging die ohnehin nicht allzu groBe Zahl der
Abonnenten mit Kriegsausbruch erheblich zuriick, so dass das Unternehmen fiir den
Verleger unrentabel wurde.

Es konnte dann nur noch als Bibliographie ohne Besprechungen in den ,Veroffentli-
chungen auf dem Gebiete der Medizinalverwaltung” fortgesetzt werden, um schlieBlich
der Inflation zum Opfer zu fallen.

Kriegel ibernahm viele Jahre hindurch nicht nur fir dieses Periodikum die Hauptar-
beit, sondern er unterstiitzte Grotjahn auch tatkraftig bei der Herausgabe der erstmalig
1906 erschienenen ,, Zeitschrift fir soziale Medizin, Medizinalstatistik, Arbeiterversiche-
rung, soziale Hygiene und die Grenzfragen der Medizin und Volkswirtschaft”, die ihren
schwerfalligen Titel mehrfach anderte, bis Grotjahn und Kriegel wegen Meinungsver-
schiedenheiten mit dem Verleger 1913 von der Redaktion zuriicktraten.

In der Zeit bis zum ersten Weltkrieg bereicherte Grotjahn das Fachschrifttum durch
eine Reihe weiterer grundlegender Werke. Hierzu gehorte zunachst die 1908 erschiene-
ne Monographie , Krankenhauswesen und Heilstattenbewegung im Lichte der sozialen
Hygiene", in der er anhand des von Albert Guttstadt herausgegebenen Krankenhausle-
xikons fiir das Deutsche Reich die Entwicklung des gesamten Anstalts- und Krankenh-
auswesens in den letzten Jahrzehnten darzulegen versuchte.

Nach seinem eigenen Bekenntnis hatte dieses Buch die Sozialhygiene zur Mutter und
den Sozialismus zum Vater, ware aber vorehelich zur Welt gekommen und hatte deshalb
weder bei den Verwandten mitterlicherseits noch denen vaterlicherseits eine freundliche
Aufnahme gefunden.

Die Entwicklung des Krankenhauswesens seit der zweiten Halfte des 19. Jahrhunderts
bezeichnete Grotjahn als einen , gleichmaBig verlaufenden, aber sich immer mehr ver-
allgemeinernden Prozess” mit der Tendenz der Hospitalisierung der an akuten heilbaren
Krankheiten oder an Unfallverletzungen leidenden Individuen bzw. der Asylierung der
an chronischem Siechtum Leidenden.

Zwischen beide Gruppen stellte er die Fiirsorgebehandlung fiir jene Patienten, bei de-
nen erst eine langere Beobachtung und ausgedehnte Behandlung erweisen konnte, zu
welcher Gruppe sie gehorten.

Den sozialhygienischen Wert der allgemeinen Krankenhauser sah Grotjahn einmal in
der moglichst zahlreichen Kranken zu gewahrenden intensiven und zugleich individuell
angepassten Behandlung, zum anderen in der Eliminierung der Infektionskranken aus
der gesunden Bevolkerung. Er vertrat den Standpunkt, dass sich eine Verallgemeine-

22



2 Grotjahns Weg vom praktischen Arzt zum Theoretiker der Sozialhygiene

rung des Hospitalwesens besser erreichen lieBe, wenn die Kosten nicht unnoétig erhoht
wirden.

Im Hinblick auf Wirtschaftlichkeit, Ubersehbarkeit durch den leitenden Arzt und sub-
jektive Behaglichkeit der Insassen gab er Krankenhausern mit hochstens 150 Betten
den Vorzug. Zur Entlastung der allgemeinen Krankenhduser empfahl er den Bau von
Genesungsheimen, deren Insassen im Interesse sowohl des Patienten als auch der Oko-
nomie der Institution mit leichten Arbeiten beschaftigt werden sollten.

Fir die Spezialisierung des Anstaltswesens, die damals noch ganz in den Anfangen
steckte, unterbreitete Grotjahn bis ins einzelne gehende Vorschlage, So pladierte er fiir
den Bau von Entbindungsanstalten zur Bekdmpfung von Puerperalerkrankungen. Von
der Errichtung von Sauglings- und Mitterheimen versprach er sich beziiglich der Wie-
deraufnahme des Selbststillens bzw. der Unterbringung nichtehelicher Miitter und ihrer
Sauglinge einen groBen sozialhygienischen Nutzen.

Besondere Beachtung schenkte er der Fiirsorge korperlich und geistig Behinderter. An-
statt sie der Armenpflege zu iiberlassen, sollte man ihnen durch Anstaltsunterbringung
und produktive Nutzung der ihnen verbliebenen Arbeitskraft eine gesicherte Existenz
geben, die sie bei gleicher handwerklicher Beschaftigung im Konkurrenzkampf der freien
birgerlichen Welt nicht erlangen konnten.

Speziell fir Unfallverletzte empfahl er den Berufsgenossenschaften die Griindung von
Invalidenheimen bzw. Beschaftigungsanstalten.

Im Jahre 1912 gab Grotjahn zusammen mit dem Miinchner Sozial- und Konstitutionshy-
gieniker Ignaz Kaup das zweibandige ,, Handworterbuch der sozialen Hygiene™ und sein
Standardwerk ,,Soziale Pathologie. Versuch einer Lehre von den sozialen Beziehungen
der Krankheiten als Grundlage der sozialen Hygiene” heraus.

Wie er im Vorwort nachdriicklich betonte, benutzte er den Begriff ,soziale Pathologie"
nicht im Sinne der organizistischen Soziologen, die biologische Begriffe auf gesellschaft-
liche Vorgange lbertragen hatten, sondern ausschlieBlich vom Standpunkt der Patho-
logie,

"die nur in diesem Falle nicht vom anatomischen, cellularen oder sonst einem Gesichts-
punkt, sondern eben vom sozialen betrachtet wird" [16, S. V].

Damit erstrebte er auch in pathologischer Hinsicht eine Erganzung, die bis dahin wohl
vereinzelt, aber niemals systematisch von Arzten versucht worden war.

Die soziale Bedeutung eines krankhaften Zustandes machte Grotjahn von mehreren
Voraussetzungen abhangig. An die erste Stelle setzte er die Haufigkeit einer Krankheit.
Bereits hierin sah er einen wichtigen Unterschied zur pathologisch-anatomischen und
klinischen Betrachtungsweise, die sich zu allen Zeiten mit Vorliebe den seltenen und
seltensten Fallen zugewandt hatte. In diesem Zusammenhang betonte er, dass die Er-
mittlung der Haufigkeit eine vorwiegend statistische Methode erfordere, wie sie nur von
Medizinalstatistikern beherrscht wiirde.

Die von ihm anhand ihrer Haufigkeit vorgenommene soziale Wertung der einzelnen
Krankheitsgruppen fiihrte Grotjahn zu der Erkenntnis, dass die Bedeutung, die die Of-
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fentlichkeit noch immer den akuten Infektionskrankheiten im Hinblick auf die aus ihnen
drohenden Gefahren beimesse, weit eher fiir die chronischen Infektionskrankheiten wie
die Tuberkulose und die Geschlechtskrankheiten zutrafe, deren Behandlung und Verhii-
tung in erster Linie eingreifende soziale MaBnahmen erfordere.

Fir noch wichtiger hielt er jedoch eine Beschaftigung mit den Krankheiten der Saug-
linge, Kinder und Frauen, die trotz ihrer weiten Verbreitung viel zu wenig beachtet
wurden, weil Frauen und Kinder nur ausnahmsweise in einer Krankenkasse versichert
waren.

Grotjahn kritisierte hiermit das deutsche Versicherungssystem, dessen Leistungen da-
mals ausschlieBlich den Versicherten, nicht aber deren Familienangehorigen zugute ka-
men.

Die sogenannte Familienversicherung sollte sich in Deutschland erst spater durchset-
zen. SchlieBlich lenkte er mit besonderem Nachdruck die Aufmerksamkeit auf psychische
Abnormitaten, die er auf Grund ihrer Haufigkeit als wichtigste soziale Krankheiten be-
wertete.

Als zweites Kriterium sozialwissenschaftlicher Betrachtung stellte er ,die Gleichartig-
keit des sich abspielenden Prozesses bei den zahlreichen nebeneinander bestehenden
Einzelfallen” heraus. Nach seiner Auffassung hatte es der soziale Pathologe weniger
mit Schul- als mit Abortivfallen zu tun, die

"wegen ihrer Menge, ihrer Unauffalligkeit und der daraus entspringenden Unachtsamkeit
der Umgebung in sozialer Hinsicht viel wichtiger sind als die ausgepragten Krankheits-
falle mit ihren ins Auge fallenden und zur Beseitigung und Bekampfung nachdriicklich
herausfordernden Symptomen" [16, 5. 17].

Fir besonders wichtig hielt Grotjahn die atiologische Seite. Er wies nach, dass die chro-
nischen Infektionskrankheiten, die Stoffwechselkrankheiten, die berufsbedingten Krank-
heiten sowie die Sauglings- und Kinderkrankheiten atiologisch in besonders enger Bezie-
hung zum sozialen Milieu standen, Aber auch in anderen Krankheitsgruppen, in denen
die sozialen Verhaltnisse fir die Ursache von geringerer Bedeutung seien, wiirden diese
trotzdem den Verlauf, die Erscheinungsform und den Ausgang der Erkrankung entschei-
dend mit- bestimmen.

Als Beweis dafiir fiihrt er die unterschiedliche Sterblichkeit in den einzelnen Gesell-
schaftsschichten, also ihre Abhangigkeit von den jeweiligen wirtschaftlichen Verhaltnis-
sen an, was er bei der Besprechung der einzelnen Krankheitsgruppen anhand einschla-
giger statistischer Untersuchungen aus der Literatur belegt.

Neben der sozialen Bedingtheit der Krankheiten ging Grotjahn in seiner ,,Sozialen Pa-
thologie™” auch auf deren soziale Wirkung ein. Er schreibt hierzu wortlich:

"Beziiglich der Riickwirkung der Krankheiten auf die soziale Struktur sind zu unterschei-
den Krankheiten, die; wie namentlich die Sauglings-, Kinder- und Frauenkrankheiten,
sowohl| atiologisch sozial bedingt sind als auch ihrerseits wieder die sozialen Zustande
stark beeinflussen, ferner Krankheiten, die zwar, wie besonders die Infektionskrankhei-
ten, atiologisch wichtige soziale Beziehungen haben, aber selbst nicht erheblich das
gesellschaftliche Getriebe beeinflussen, und endlich krankhafte Zustande, die wie die
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verbreiteten Nerven- und Geisteskrankheiten als im wesentlichen hereditar und nicht
sozial bedingt doch einen hervorragenden Einfluss auf die soziale Struktur haben." [16,
5. 637]

In diesem Zusammenhang geht Grotjahn nicht nur auf den vorzeitigen Tod als wich-
tigstes Kriterium der sozialen Wirkung der Krankheiten, sondern ebenso auf die unmit-
telbaren Krankheitskosten und besonders die wirtschaftlichen Nachteile ein, die durch
den Ubergang zahlreicher krankhafter Zustiande in dauerndes Siechtum beim Patienten
und seinen Nachkommen hervorgerufen wiirden.

Die korperlich oder geistig Siechen unterteilte er in die Gruppe der passiv Hilflosen,
die ,einfach von ihren Mitmenschen mit durchgeschleppt werden muss”, sowie in die
sozial interessantere Gruppe der ,auf die Reize des gesellschaftlichen Getriebes anders
als die Durchschnittsmenschen reagierenden Individuen mit dauernden krankhaften Zu-
standen®.

Seine Gedankengange liber die Zusammenhange zwischen Krankheit und sozialen Fak-
toren fasste Grotjahn in folgenden vier Punkten zusammen:

1. Die sozialen Verhaltnisse schaffen oder begiinstigen die Krankheitsanlage.
2. Die sozialen Verhaltnisse sind die Trager der Krankheitsbedingungen.

3. Die sozialen Verhaltnisse vermitteln die Krankheitserregung.

4. Die sozialen Verhiltnisse beeinflussen den Krankheitsverlauf. [16, S. 20]

Eine erfolgreiche Behandlung der sozialen Krankheiten wurde von Grotjahn in Zweifel
gestellt. Am Beispiel der Tuberkulose, der Geschlechtskrankheiten sowie der Erkran-
kungen der Sauglinge, Kinder und Frauen versuchte er zu verdeutlichen, dass sozial
bedingte Krankheiten nur durch Besserung der sozialen Zustande, also durch vorbeu-
gende MaBnahmen bekampft werden konnten. Am Schluss seines Werkes zeigt er die
drei Wege zur Verhiitung von Krankheiten auf:

"Erstens muss das einzelne menschliche Individuum die Lehren der individuellen Ge-
sundheitspflege, der Orthodiatetik, befolgen. Dieses kann nur dadurch geschehen, dass
es sie zum Inhalt seines sittlichen Bewusstseins und damit zu einem wesentlichen Motiv
in seiner Lebensfiihrung gemacht hat.

Zweitens muss die soziale Umwelt aller jener Momente entkleidet werden, die gegenwar-
tig noch krankheitserregend, verkiimmernd und entartend auf die Individuen einwirken.
Dieses kann durch eine Verallgemeinerung der hygienischen Obsorge, also durch eine
weitgehende soziale Hygiene geleistet werden.

Endlich muss der menschliche Artprozess durch die Eugenik in einem Grade der arztli-
chen und hygienischen Uberwachung unterstellt werden, dass die Erzeugung und Fort-
pflanzung von konstitutionell korperlich oder geistig minderwertigen Individuen zuver-
lassig verhindert wird.

Nur wenn Orthodiatetik, soziale Hygiene und Eugenik gleichmaBig in Theorie und Pra-
xis gepflegt werden, diirfen wir hoffen, der Krankheiten einst vollig Herr zu werden.
Durch ihre eigene Entwicklung wird sich dann die Pathologie tiberfliissig gemacht ha-
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ben." [16, S. 684/85]

Der bei Grotjahn haufig anzutreffende Begriff ,,Eugenik” ist der unmittelbare Ausdruck
seiner ideologischen Beeinflussung durch die philosophischen, ethischen und sozialpoli-
tischen Anschauungen der Bourgeoisie seiner Zeit. Die Eugenik wurzelt ideologisch im
Sozialdarwinismus und ist in der Regel mit einer Ideologie des Rassismus gekoppelt, die
Grotjahn allerdings entschieden ablehnte, weshalb er auch den auf den englischen Arzt
Francis Galton zuriickgehenden Terminus , Eugenik” vor der deutschen Bezeichnung
»Rassenhygiene” bevorzugte.

Aber auch ohne Verflechtung mit der Rassentheorie war und ist die Eugenik eine re-
aktionare imperialistische ldeologie, die den Herrschaftsanspruch der Ausbeuterklasse
durch ihre Erhebung zur ,natiirlichen” Flihrungsschicht tber die ,, minderwertigen Ar-
men" zu rechtfertigen sucht.

Sieht man von den uns heute unverstandlichen eugenischen Gedankengangen ab, die
das Ergebnis ideologischer Abhangigkeit eines birgerlichen Wissenschaftlers vom Zeit-
geist waren, so enthalt Grotjahns ,,Soziale Pathologie” Erkenntnisse von bleibendem
Wert. Sie waren zugleich ein Bekenntnis, mit dem er der zeitgendssischen Medizin, die
den Menschen vorrangig biologisch betrachtete, den Weg zu seiner Erfassung als sozio-
biologische Einheit und zur Schwerpunktverlagerung von der Diagnostik und Therapie
zur Prophylaxe wies.

Damit vollbrachte er eine Leistung von historischer Bedeutung, die erst in der sozialis-
tischen Gesellschaft voll ihre Friichte tragt.

Niemand hat dies besser erkannt als Nikolai Alexandrowitsch Semaschko, der erste
Volkskommissar fiir Gesundheitswesen der jungen Sowjetunion.

Als er 1925 im Verein Sozialistischer Arzte in Berlin einen Vortrag liber die sozialisti-
schen Gesichtspunkte des sowjetischen Gesundheitswesens hielt, kam er zu folgender
Feststellung, die eine indirekte Wiirdigung der besonders von Grotjahn vollbrachten
theoretischen Vorarbeit war:

"Deutschland ist das Geburtsland. der sozialen Hygiene. Aber wir sind die besten Schii-
ler bei der Umsetzung der Grundsétze der sozialen Hygiene in die Tat."

2.4 Im Spannungsfeld von Medizinischer Fakultat und
stadtischer Medizinalverwaltung

Die von Grotjahn errungenen literarischen Erfolge festigten nicht nur die Position der
Sozialhygiene in der offentlichen Gesundheitspflege, sondern sie trugen auch zu einer
wohlwollenderen Beurteilung der Existenzberechtigung dieses Fachgebietes durch die
Hygieniker der Universitaten bei. Gefordert wurde diese Entwicklung durch die Bemii-
hungen der Ordinarien fir Hygiene in Miinchen und Berlin. In Miinchen konnte Max
von Gruber erreichen, dass sein ehemaliger Assistent Ignaz Kaup, der sich 1904 an
der Wiener Technischen Hochschule fiir Hygiene habilitiert hatte, im Jahre 1911 zum
auBerordentlichen Professor fiir Soziale und Konstitutionshygiene am dortigen Hygiene-
Institut ernannt wurde.
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In Berlin war Rubner 1909 von der Hygiene zur Physiologie ibergewechselt. Das 1905
eroffnete neue Hygiene-Institut auf dem Gelande des alten Charite-Friedhofs zwischen
dem Platz vor dem Neuen Tor und der ChausseestraBe wurde nun Physiologisches
Institut. Die Hygiene erhielt statt dessen das bisherige Physiologische Institut in der
DorotheenstraBe zugewiesen.

Auf diesen Lehrstuhl wurde Carl Fligge berufen, der 1887 von Goéttingen nach Breslau
gegangen war. Er beherrschte das ganze Spektrum der Hygiene und stellte die Epide-
miologie und Prophylaxe stets vor die Mikrobiologie.

Im Jahre 1912 unternahm Fliigge nach vorheriger Fiihlungnahme mit dem preuBischen
Unterrichtsminister einen erneuten VorstoB, um die Fakultat zur Aufnahme Grotjahns
in den Lehrkorper zu bewegen.

Er benutzte dazu die Abwesenheit seines gerade in den USA weilenden Amtsvorgangers
Rubner. Da mit ihm Grotjahns scharfster Widersacher fehlte, konnte Fliigge die Zu-
lassung Grotjahns zur Habilitation im Fakultatsrat erreichen. Sie erfolgte gemaB § 68
der Universitatsstatuten, d. h. unter Verzicht auf die lblichen Habilitationsleistungen
mit Ausnahme der Antrittsvorlesung, die am 16. Nov. 1912 im Horsaal des Hygiene-
Instituts Gber ,,Die Aufgaben der sozialen Hygiene" stattfand.

Damit war Grotjahn Privatdozent fiir Hygiene(!) und Leiter der in Ubereinkunft mit
Fligge errichteten Abteilung fiir Sozialhygiene am Hygiene-Institut der Universitat.
Durch Patent vom 18. April 1913 legte ihm der preuBische Minister fiir geistliche,
Unterrichts- und Medizinalangelegenheiten das Pradikat ,,Professor” bei.

Da Grotjahn fiir seine Tatigkeit als Privatdozent und Abteilungsleiter nur eine jahrliche
auBerordentliche Remuneration von 1200.- Mark erhielt, musste er den Unterhalt fir
sich und seine Familie auch weiterhin durch die Einnahmen aus seiner arztlichen Praxis
bestreiten.

Immerhin entschloss er sich jetzt, im Hinblick auf eine gewisse gesundheitliche Anfal-
ligkeit seiner Kinder Praxis und Wohnung in eine Erdgeschosswohnung mit kleinem
Vorgarten nach Schoneberg in die BarbarossastraBe zu verlegen. Er gab die Praxis erst
1915 auf, als es ihm gelang, seine bis dahin rein theoretische sozialhygienische Beta-
tigung durch Ubernahme praktischer Aufgaben als Leiter der Abteilung Sozialhygiene
im Medizinalamt der Stadt Berlin zu erganzen.

Da Schoneberg zu dieser Zeit noch nicht eingemeindet war und Mitarbeiter der Stadt-
verwaltung nicht in Berliner Vororten wohnen durften, musste Grotjahn nochmals um-
ziehen. Am 15. Okt. 1915 trat er seine Stellung in der Gesundheitsverwaltung an, und
kurz darauf tbersiedelte er mit seiner Familie in eine Wohnung in der DerfflingerstraBe,
die den Vorzug besaB, so nahe am Tiergarten zu liegen wie die vorhergehende Wohnung
am Grunewald.

Er brauchte deshalb auf die traditionellen sonntaglichen Spaziergange mit seinen Kin-
dern nicht zu verzichten, und auch seine Dienststelle lieB sich von der neuen Wohnung
aus bequem erreichen.

Durch Grotjahns hauptberufliche Tatigkeit in der stadtischen Medizinalverwaltung ge-
riet zwar die ihm von der Universitat erstattete Vergiitung in Wegfall, doch iberlieB
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ihm Fligge, mit dem ihn ein freundschaftliches Verhaltnis verband, die schon bisher
zur Verfligung gestellten zwei Rdume im Hygiene-Institut auch weiterhin.

Er gestattete ihm gleichfalls die Fortsetzung seiner Lehrtatigkeit, die aus einer einstiin-
digen, gut besuchten Vorlesung sowie aus einer wochentlichen seminaristischen Ubung
bestand.

Weniger erfreulich lieB sich seine Arbeit im Medizinalamt an, wo er in seinen Erwar-
tungen enttauscht wurde; denn der vom ihm geplante Aufbau eines sozialhygienischen
Firsorgewesens nach dem Vorbild der damals noch nicht eingemeindeten Stadte Char-
lottenburg, Schoneberg und Neukdlln scheiterte an den begrenzten Kompetenzen der
sozialhygienischen Abteilung des Medizinalamtes sowie an der Vordringlichkeit kriegs-
bedingter Aufgaben.

Zu ihnen gehorte vor allem die alles andere zuriickdrangende Beschaftigung mit ernah-
rungswirtschaftlichen Fragen, die von der Schaffung von Einrichtungen zur Volksspei-
sung bis zur amtsarztlichen Genehmigung arztlich beantragter Milchberechtigungsschei-
ne fir Kranke reichte. Wenn Grotjahn diese Arbeit auch nur ungern verrichtete, weil er
sie im Gegensatz zu der ihm gleichfalls iibertragenen Uberwachung der Kinderkrippen,
Kinderheime und Kindergarten keineswegs als sozialhygienisch ansah, so wurde er auf
diese Weise doch zu einer wissenschaftlichen Weiterbearbeitung ernahrungshygienischer
Fragen angeregt, mit denen er sich im Schmollerschen Seminar befasst hatte.

AuBerdem lieB ihn jetzt die "Trockenlegung" der GroBstadte ernstlich bezweifeln, ob die
Alkoholeuphorie iberhaupt ein echter Genuss oder nur die Vorspiegelung eines solchen,
also ein unzureichender Ersatz sei. Ein eigener, 1916 begonnener Abstinenzversuch
bestatigte ihm definitiv, dass Alkohol und Nikotin keine Genussmittel seien, weil ein
wirklicher Genuss entweder durch Aufnahme sinnesphysiologischer Reize aus der Au-
Benwelt oder durch das ,,Spiel unzahliger Erinnerungsreize und Gedankenverbindungen
im Gehirn® entstande.

Die Einverleibung stimulierender Stoffe und ihre Wirkung auf das Gehirn stelle dagegen
einen ganz unnatirlichen Vorgang dar, der durch Gewéhnung zu gesundheitsschadli-
chen Folgen fiihre.

Grotjahns Arbeit im Medizinalamt wurde auch dadurch iiberschattet, dass er haufig
Auseinandersetzungen mit dem dirigierenden Stadtmedizinalrat hatte. Sie veranlassten
ihn schlieBlich, 1919 in die leitende Stellung des neu gegriindeten Berliner Heimstat-
tenamtes (iberzuwechseln, das als Zentrale fiir das Verschickungswesen und die Erho-
lungsfiirsorge im Nachkriegs-Berlin geschaffen wurde.

Da sein Reformeifer im Medizinalamt eher Ablehnung als Anerkennung gefunden hatte,
erlegte er sich in der neuen Position absichtlich Zuriickhaltung auf, indem er sich mit
seinem Biirovorsteher auf die Verwaltung der stadtischen Heilstatten und die Kontrolle
der Verschickung von etwa 8000 kranken Kindern beschrankte. Dies fiel ihm insofern
nicht allzu schwer, als sich damals die Hoffnung auf eine Berufung als ordentlicher
Professor auftat.

Auch nach seiner Ernennung zum Privatdozenten war Grotjahn literarisch rege tatig.
Kurz vor Ausbruch des ersten Weltkrieges veroffentlichte er das Buch ,,Geburtenriick-
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gang und Geburtenregelung”, dem er 1915 unter dem Titel ,,Der Wehrbeitrag der
deutschen Frau" Betrachtungen iiber Krieg und Geburtenriickgang sowie 1918 eine
Neubearbeitung des Problemkreises Sozialhygiene, Geburtenriickgang und korperliche
Entartung fir die zweite Auflage von Theodor Weyls ,,Handbuch der Hygiene" folgen
lieB.

Grotjahn wollte damit nochmals die Aufmerksamkeit auf die Notwendigkeit lenken,
den bedrohlichen Geburtenriickgang durch geeignete Gegenmittel aufzuhalten. Dabei
ging es ihm lediglich um eine Erhaltung des Bevolkerungsstandes, nicht aber, wie ihm
verschiedentlich vorgeworfen wurde, um eine Bevolkerungsvermehrung.

Den Geburtenriickgang verfolgte Grotjahn anhand der Bevolkerungsbewegung. Mit be-
sonderer Aufmerksamkeit studierte er die demographische Literatur. Wie auf anderen
Gebieten flihrte er auch hier keine selbstandigen Erhebungen durch, sondern benutz-
te die Untersuchungen anderer als Grundlage fiir seine eigenen Forderungen. Aus der
Vielzahl der beobachteten Erscheinungen griff er vornehmlich auf den Riickgang der
Geburtenziffer insgesamt, auf die unterschiedliche Geburtenziffer in den einzelnen Be-
volkerungsschichten und auf das Verhaltnis der Geburten- zur Sterblichkeitsziffer zu-
rick.

Die Ursache des seit dem ausgehenden 19. Jahrhundert rapide voranschreitenden Ge-
burtenriickganges lieB sich fiir ihn unter keinen Umstanden auf degenerative Tendenzen,
etwa auf eine Abnahme der natiirlichen Fruchtbarkeit zurtickfiihren; denn die physio-
logischen, an die Vererbung gekniipften Eigenschaften des Menschen konnten sich in
wenigen Jahrzehnten unmoglich verandert haben.

Ebenso lehnte er den Einfluss einer angeblichen Verminderung der EheschlieBungen
oder eines Riickganges der Sauglings- und Kindersterblichkeit oder des zunehmenden
Wohlistandes auf die Geburtenhaufigkeit als ausschlaggebende Faktoren ab. Vielmehr
gab es fiir ihn nur eine wissenschaftlich haltbare Erklarung, und das war die Anwendung
der Praventivmittel.

Eine Zuriickfiihrung der Bevolkerung in die Zeit vor der Kenntnis und Verbreitung der
Praventivmittel hielt er jedoch nicht nur fiir unmoglich, sondern auch fiir unverantwort-
lich, weil die Pravention vom eugenischen Standpunkt zur Vermeidung unzeitgemaBer
oder minderwertiger Friichte unentbehrlich sei.

Die Aufgabe bestande vielmehr darin, den bevoélkerungspolitischen Nachteil, den die
Einbiirgerung der Praventivmittel heraufbeschwore, durch ein schnelleres Hineinwach-
sen in den rationellen Fortpflanzungstyp auszuschalten. Hierfiir sei es unerlasslich, die
Rationalisierung der menschlichen Fortpflanzung nicht nur negativ als Geburtenverhii-
tung, sondern unmittelbar positiv als Geburtenregelung zu betrachten, die nicht dem
Belieben des einzelnen uberlassen bleiben diirfte, sondern sich nach wissenschaftlichen
Richtlinien vollziehen musste.

Angesichts des fortschreitenden Geburtenschwundes sah Grotjahn seine bevélkerungs-
politische Aufgabe darin, jedes zur Elternschaft taugliche Ehepaar tiber seine Pflichten
gegeniiber der Gesellschaft aufzuklaren. In diesem Zusammenhang maB er der Frage
der ,,Bestanderhaltungszahl” besondere Bedeutung bei.
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Er verstand darunter die Zahl der Kinder, die eine nicht Gberhaupt unfruchtbare Ehe
durchschnittlich aufziehen muss, damit der Bestand der Bevolkerung bei Nichteinrech-
nung der Unehelichen erhalten bliebe. Nach einer Berechnung des Staatswissenschaft-
lers Ladislaus von Bortkiewicz betrug diese Zahl 3,46 Kinder.

Da sich Grotjahn der Schwierigkeit bewusst war, die das Aufstellen einer festen Zahl
fur jede Ehe mit sich brachte, hielt er eine gleitende Regel fiir besser, weil dadurch die
Mindestzahl festgesetzt, nach oben aber freier Spielraum gelassen wiirde.

Ein derartiges Normativ hatte er erstmalig in seinem Standardwerk ,,Soziale Pathologie"
veroffentlicht, von dem 1915 die zweite Auflage erschien.

Hiernach hatte jedes sich durch besondere Riistigkeit auszeichnende Ehepaar das Recht,
die Mindestzahl von drei Kindern um das Doppelte zu liberschreiten und dafiir eine ma-
terielle Gegenleistung in Empfang zu nehmen, die von allen Ledigen und hinter der Min-
destzahl zuriickbleibenden Ehepaaren beigesteuert werden sollte. Von den verschiedenen
Moglichkeiten materieller Unterstiitzung gab er der Einfiihrung einer Gehaltszahlung
nach dem Familienstande bei den Festbesoldeten und einer Elternschaftsversicherung
bei der gesamten (ibrigen Bevolkerung den Vorzug.

Es erfiillte Grotjahn mit besonderem Stolz, dass er die Bezeichnung , Elternschaftsver-
sicherung"” zum ersten Male in den Sprachgebrauch eingefiihrt hatte. Um diese Einrich-
tung moglichst leistungsfahig zu machen, empfahl er die obligatorische Heranziehung
aller ledigen, kinderlosen und kinderarmen Personen mit einem Monatseinkommen von
mehr als 60.- Mark zur Zahlung von monatlichen Versicherungsbeitragen, die vom Ver-
sicherungstrager in Prozenten des Einkommens festgesetzt werden sollten.

Ein Erléschen der Beitragspflicht war mit der Geburt des dritten Kindes vorgesehen,
und von der Geburt des vierten lebenden Kindes an sollte ein Kindergeld von monatlich
60.- Mark gewahrt werden, und zwar ohne Differenzierung nach dem Einkommen, weil
sich nur durch gleiches Kindergeld fiir alle ein Vorzug fiir die unteren Bevoélkerungs-
schichten erzielen lieBe, der um so gerechtfertigter ware, als nach den Erfahrungen aller
Lander und Zeiten gerade die ,unteren Wohlstandsklassen” unter den groBten Opfern
fur die Fortpflanzung des Volkes sorgten.

Grotjahns biirgerliche Einstellung fiihrte aber nicht nur zu Ansichten, besonders auf dem
Gebiet der Hygiene der menschlichen Fortpflanzung, die uns heute teilweise befremden.
Aus derselben Haltung erwuchs auch seine Sympathie fiir den Pazifismus, weil ihm der
deutsche Nationalismus in der Vorkriegszeit unertraglich war. Obwohl Alfred Hermann
Fried ihm und Siidekum schon vor der Jahrhundertwende die Ziele des Pazifismus in
gemeinsamen Diskutierabenden dargelegt hatte, bedurfte es einer Reihe von Jahren,
bis Grotjahn die Friedsche Forderung, dem Pazifismus das Primat vor dem Sozialismus
einzuraumen, voll anerkannte.

Nach seinem eigenen Bekenntnis reifte seine Uberzeugung von der Richtigkeit dieser
Auffassung jedoch noch zeitig genug, um ihn in den Kriegsjahren vor Siegeszuversicht
und Hassgefiihlen gegen die feindlichen Nationen zu bewahren und die damalige sozial-
demokratische Politik, vor allem in Hinblick auf das Schweigen der Partei zur Verletzung
der belgischen Neutralitat durch Deutschland, abzulehnen.
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3 Grotjahn als erster und einziger Ordinarius fiir
soziale Hygiene in Deutschland

3.1 Im Fiir und Wider des Berufungsverfahrens

Auch nach Ende des ersten Weltkrieges erwies sich Fliigge als tatkraftiger Forderer
Grotjahns. Er legte 1919 in einer undatierten Denkschrift dem preuBischen Minister fiir
Wissenschaft, Kunst und Volksbildung die Notwendigkeit zur Errichtung sozialhygieni-
scher Institute als Voraussetzung fiir eine ersprieBliche Forschung und Unterrichtung der
Studenten und Arzte in diesem Fachgebiet dar, da die bestehenden Hygiene-Institute
viel zu sehr mit ihren Forschungs- und Lehraufgaben in Anspruch genommen waren, als
dass sie auch noch sozialhygienische Fragen im erforderlichen Umfang beriicksichtigen
konnten.

Nach Fligges Ansicht sollte die Schaffung sozialhygienischer Institute zweckmaBiger-
weise zunachst auf einige groBere Hochschulen beschrankt bleiben, wobei er fiir PreuBen
vorrangig die Berliner Universitat in Vorschlag brachte. Er wies in diesem Zusammen-
hang auf die hier schon vor sechs Jahren mit Genehmigung der Unterrichtsverwaltung
gegriindete sozialhygienische Abteilung des Hygiene-Institutes unter Grotjahns Leitung
hin.

Da sich diese Einrichtung in Lehre und Forschung durchaus bewahrt hatte, hielt Fligge
ihren Ausbau nicht nur fir angebracht, sondern in folgender Weise auch fiir realisierbar:

1. durch Erteilung eines Lehrauftrages fiir das Gesamtgebiet der Sozialhygiene, wobei
es sachlich von geringerer Bedeutung bliebe, ob in Form eines Ordinariats oder eines
Extraordinariats;

2. durch Beteiligung des Lehrbeauftragten fiir Sozialhygiene an einem Drittel oder der
Halfte der Hygiene-Prifungen im arztlichen Staatsexamen;

3. durch Schaffung eines eigenen Institutes mit einer gewissen Anzahl von Raumen fiir
das Seminar, die Bibliothek, das Archiv und den Direktor sowie mit einer personellen
Ausstattung von 1-2 Assistenten, einer Biirogehilfin, einem Diener, einem Pfértner und
einer Reinigungsfrau.

Als letzte Bedingung fir die Schaffung eines neuen Lehrfachs und dessen Besetzung
fihrte Fligge die Existenz einer dafiir in jeder Beziehung geeigneten Personlichkeit
an, um den Minister gleichzeitig darauf hinzuweisen, dass eine solche Personlichkeit in
Grotjahn vorhanden ware. Die Denkschrift schloss mit folgenden Worten:

"Ich beabsichtige wegen meines vorgeriickten Alters im Laufe des Etatjahres 1919/20
meine Inaktivierung zu beantragen und wiirde mich freuen, wenn ich vor meinem Aus-
scheiden aus dem Lehrkorper die Uberzeugung gewinnen konnte, dass die Zukunft
der sozialen Hygiene an unseren Hochschulen gesichert ist." [Archiv der Humboldt-
Universitat zu Berlin, Bestand: Medizinische Fakultat, Dekanat, Ifd. Nr. 1368, BI. 71]

Das war das ehrliche Bekenntnis eines international angesehenen und anerkannten Hy-
gienikers nicht nur zur Sozialhygiene als Fachdisziplin, sondern auch zu Grotjahns wis-
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senschaftlichen Leistungen auf diesem Gebiet. Hieraus darf jedoch nicht gefolgert wer-
den, dass jetzt auch die tbrigen Mitglieder der Berliner Medizinischen Fakultat dieser
Frage aufgeschlossener gegeniiberstanden. Sie blieben trotz Kriegsniederlage und No-
vemberrevolution im besonderen wie im allgemeinen konservativ eingestellt und ver-
fochten nach wie vor, teils heimlich, teils offen, die Interessen der Reaktion, indem sie
den restaurativen Grundzug der deutschen Wissenschaft mit allem Nachdruck aufrecht-
zuerhalten suchten.

Angesichts dieser Situation und eingedenk der fritheren unerfreulichen Auseinanderset-
zungen mit Rubner, hielt es Fligge fiir kliiger, seinen Antrag ohne vorherige Befragung
der Fakultat dem Ministerium direkt zuzuleiten. Der Zeitpunkt fiir ein derartiges Un-
ternehmen war insofern giinstig, als damals im preuBischen Landtag eine Aktion zur
Errichtung neuer Lehrstiihle, darunter auch eines Ordinariats fiir Sozialhygiene, lief.
Samtliche Antrage wurden vom Landtag angenommen und die Beschliisse dem Mi-
nisterium zugeleitet. Im Falle der Sozialhygiene glaubte jedoch der Minister, vor der
Verwirklichung des Beschlusses mit der Berliner Medizinischen Fakultat verhandeln zu
miissen.

Er ersuchte sie mit Schreiben vom 2. Mai 1919 um Stellungnahme, die diese am 9. Juli
1919 mit dem Bemerken erteilte, dass sie sich Fliigges Antrag anschlosse und dem Mi-
nister die Erteilung eines Lehrauftrags fiir Sozialhygiene an Grotjahn und die Errichtung
eines entsprechenden Institutes in Vorschlag brachte.

Natirlich wusste die Medizinische Fakultat sehr genau, dass Grotjahn als Privatdozent
keinen Lehrauftrag bendétigte. Sie legte sich jedoch bewusst hierauf fest, weil sie die
Schaffung eines Ordinariats verhindern wollte. Grotjahn schreibt hierzu in seiner Au-
tobiographie, dass es um ihn zwischen Fliigge und der Fakultat fast zu einem offenen
Zerwiirfnis kam. Offener sprach er sich (iber dieses Ereignis in einem undatierten Brief
an Kaup aus dem Jahre 1924 aus:

"Die Majoritat der Fakultatsmitglieder wehrte sich unter Rubners leidenschaftlicher
Fihrung verzweifelt gegen eine Professur und wollte mir nur einen Lehrauftrag zubil-
ligen. Der Kampf dauerte 16 Monate und artete in so hassliche Formen aus, dass der
alte Fligge schlieBlich unter Protest die Fakultatssitzung verlieB und niemals wieder
eine besuchte.

Der Sache und meiner selbst wegen und um Fliigges Niederlage zu verhiiten, blieb mir
kein anderes Mittel librig, als den sozialdemokratischen Parteiapparat in Bewegung zu
setzen, " [Archiv der Humboldt-Universitat zu Berlin, Grotjahn-Nachlass]

Ein Beleg hierfiir ist Grotjahns Brief vom 6. Dez. 1919 an seinen Freund Siidekum, der
als Sozialdemokrat preuBischer Finanzminister war. Wie es darin heiBt, hatte Grotjahn
vom Kultusministerium die Auskunft erhalten, dass seine Professur kurz vor oder nach
Weihnachten im Finanzministerium bei den Beratungen liber den Staatshaushalt fir
1920 bewilligt wiirde, nachdem das Finanzministerium einen Antrag des Kultusminis-
terruums auf Aufnahme in den Nachtragsetat 1919 abgelehnt hatte.

Da Grotjahn annahm, dass der Vorgang Stidekum gar nicht vorgelegen hatte, ersuchte
er ihn, sich der Sache, bei der alles fiir ihn auf dem Spiele stande, personlich anzuneh-
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men und ihm vor der Beratung eine kurze Audienz zur Bestatigung des zu erwartenden
Ausgangs der Angelegenheit zu gewahren.

Grotjahn diirfte sich aber auch noch an den Kultusminister gewandt haben, der eben-
falls Mitglied der Sozialdemokratischen Partei und ihm als friiherer Patient gut bekannt
war.

Jedenfalls stellte der preuBische Minister fiir Wissenschaft, Kunst und Volksbildung
die Berliner Medizinische Fakultat mit Schreiben vom 29. April 1920 vor die Tatsache,
dass durch den laufenden Staatshaushalt, vorbehaltlich der Zustimmung der Landesver-
sammlung, ein Ordinariat fir Sozialhygiene errichtet wiirde und er unter Bezugnahme
auf die mit der Fakultat bereits frilher gefiihrten Verhandlungen um moglichst baldige
Einreichung einer Berufungsliste bate.

Diese Mitteilung, iiber die in der Fakultatssitzung vom 18. Mai 1920 verhandelt wur-
de, notigte die Fakultat, offen Farbe zu bekennen. Sie beschloss laut Protokoll in zwei
unterschiedlich scharfen Fassungen, beim Ministerium eine Vertagung der Angelegen-
heit bis zur Neubesetzung des Fliiggeschen Lehrstuhls zu beantragen und gleichzeitig
Verwahrung dagegen einzulegen, dass Entscheidungen (iber neue Ordinariate ohne vor-
herige Befragung der Fakultat getroffen wiirden.

Die offizielle Antwort an den Minister vom 12. Juni 1920 wurde zwar zuriickhaltender
formuliert, lief aber auf das gleiche hinaus:

"Die Majoritat der Fakultat hat geglaubt, dem Wunsche des Direktors des Hygiene-
Institutes nachkommen zu sollen im Sinne einer Entlastung des Direktors und der Be-
tonung eines Lehrgebietes, wie das auch sonst bei der Anstellung von Abteilungsvor-
stehern zu geschehen pflegt. Der Fakultat lag aber vollig fern, damit die Absicht einer
Teilung der Professur fiir Hygiene herbeizufithren." [Archiv der Humboldt-Universitat
zu Berlin, Bestand: Medizinische Fakultat, Dekanat, Ifd. Nr. 1368, Bl. 173]

Hiergegen muisste sie um so mehr Bedenken erheben, als der soziale Gedanke von An-
fang an das Riickgrat der Hygiene gewesen ware und man folglich auch die Fortschritte
auf sozialem Gebiet der experimentellen Hygiene zu verdanken hatte. SchlieBlich konnte
sich die Fakultat nicht verkneifen, dem Minister deutlich zu machen, dass sich Sozi-
alhygiene nicht literarisch betreiben lieBe. Vielmehr miissten die sozialen Fragen, an
denen die experimentelle Wissenschaft ansetzen konnte, aus dem Leben herausgefun-
den werden.

Das war ein unmissverstandlicher Seitenhieb auf Grotjahn, der ebenso wie der sons-
tige Inhalt des Briefes Rubnerschen Geist verrat. Der Minister lieB sich jedoch weder
hierdurch noch durch den Hinweis der Fakultat auf die aus der Teilung der Hygiene
resultierende Mehrbelastung der Studenten, die Erhohung der Examensanspriiche und
die Bewilligung zusatzlicher Haushaltmittel beeindrucken.

Er berief Grotjahn trotz des Einspruchs der Fakultat mit Wirkung vom 14. Juni 1920
zum ordentlichen Professor fiir Sozialhygiene an der Berliner Universitat,

Fir Grotjahn bedeutete die Ernennung nur den halben Sieg; denn das Kultusministe-
rium hatte ihm schon vorher zu verstehen gegeben, dass er der Kosten wegen auf die
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Schaffung eines Institutes und die Bewilligung eines Assistenten verzichten miisste.
Auch materielle Vorteile waren mit der Ubernahme des Lehrstuhls nicht verbunden.

Einfachheit und Anspruchslosigkeit ermoglichten ihm jedoch, sich und seine Familie
selbst in der Nachkriegszeit materiell noch ausreichend zu sichern. Bei der Verheiratung
der Tochter im Jahre 1922 mussten allerdings Klavier, Schreibmaschine, Tafelsilber und
Goldschmuck verkauft werden, um vom Erlés eine bescheidene Aussteuer anschaffen
zu konnen.

Den Widerstand, den die Fakultat Grotjahns Berufung entgegengebracht hatte, lieB
sie auch noch den Ordinarius spiiren. Wie aus seinen Tagebuchaufzeichnungen hervor-
geht, verliefen die ersten Fakultatssitzungen nie ohne einiges Geplankel mit Rubner,
der als Dekan in die Verhandlungen Bemerkungen einzustreuen pflegte, die sich nur auf
Grotjahn beziehen konnten.

Ahnlich gefiel sich August Bier, einmal in anziiglicher Weise von , Revolutionsprofes-
soren” zu sprechen. Dieses Verhalten bestatigt nur aufs neue, dass die Einstellung der
Fakultat zur Sozialhygiene und zu ihrem Vertreter Ausdruck des verscharften Klassen-
kampfes war, der die Bourgeoisie gegen die eigenen Klassenmitglieder vorgehen lieB,
sobald einer von ihnen gegen ihre Interessen aufzutreten wagte, wie dies Grotjahn tat,
indem er der zeitgendssischen Auffassung von der Medizin. als angewandter Natur-
wissenschaft die Forderung einer gleichberechtigten sozialwissenschaftlichen Medizin
entgegenstellte.

Dass sich Grotjahn in den ersten Jahren seines Ordinariats als Mitglied der sozialdemo-
kratischen Fraktion des Reichstags politisch aktiv betatigte, dirfte ihn den damaligen
Mitgliedern der Fakultat nur noch suspekter gemacht haben. In der Tat war ihre poli-
tische Einstellung so reaktionar, dass Grotjahn die gesamte Fakultat in seiner Autobio-
graphie mit Recht als ,,Dunkelkammer” geiBelte. Diese Einschatzung wird auch nicht
dadurch herabgemildert, dass sich die Verhaltnisse im Laufe der Jahre insofern besser-
ten, als die Vorurteile gegen ihn und sein Fach, besonders nach Rubners Emeritierung,
schwanden.

So wurde Grotjahn fiir das Universitatsjahr 1927/28 bei nur zwei Gegenstimmen zum
Dekan gewahlt. AuBerdem konnte er in der Fakultat die Zulassung von Habilitanden
fir Sozialhygiene und die Aufnahme dieser Disziplin in die Liste der offiziellen Unter-
richtsfacher erreichen.

Seine ersten Habilitanden waren Fritz Rott und Georg Wolff. Als dritter bereitete sich
Franz Goldmann auf die Privatdozentur fiir Sozialhygiene vor, erhielt sie jedoch erst
nach Grotjahns Tod. Er unterstiitzte auch die Habilitierung von Karl Freudenberg fiir
Medizinalstatistik.

Als er in der Fakultatsratssitzung vom 18. Febr. 1930 die Umbenennung der von ihm
geleiteten Institution in ,Sozialhygienisches Seminar” beantragte, stimmte der Fakul-
tatsrat dem Antrag zu und lieB ihn durch das Kultusministerium bestatigen.

All dies beweist zwar deutlich den Wandel, der sich zwischen der Fakultat und Grotjahn
vollzogen hatte, erklart ihn aber noch nicht.
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Die Ursache hierflir war weniger eine veranderte Einstellung selbst der am weitesten
rechts stehenden Fakultatsmitglieder als Grotjahns eigenes Verhalten, das alles andere
als politisch-revolutionar war. Da sich Grotjahn als Durchschnittsbiirger der Weimarer
Zeit die Moglichkeit zu entscheidender Einflussnahme selbst verscherzte, bot er der
Fakultat auch keine groBeren Angriffsflachen, wodurch Auseinandersetzungen mit ihm
gegenstandlos wurden und es sich durchaus in einer Art von Burgfrieden miteinander
arbeiten lieB.

3.2 Parteipolitische Aktivitaten

Mit Ausnahme seiner Studienjahre bezeichnete sich Grotjahn als wirklichen Sozialde-
mokraten nur fiir die wenigen Jahre der Prasidentschaft des Sozialdemokraten Friedrich
Ebert. Noch wéhrend des ersten Weltkrieges hatte er eine Anfrage der Sozialdemokra-
tischen Partei, ob er sich ihr nicht wieder anschlieBen wolle, abschlagig beschieden.
Trotz Genugtuung darliber, dass seit Kriegsbeginn in der Parteipolitik auch nationale
Momente beriicksichtigt wurden, lieB ihn erst der evolutionistische Kurs der Mehrheits-
sozialisten kurz nach Kriegsende seine ablehnende Haltung gegeniiber der Sozialdemo-
kratie (iberwinden.

Wie er schreibt, verstanden es die Mehrheitssozialisten in so bewundernswerter Weise,
»sich auf Wirklichkeits- und Gegenwartspolitik einzustellen”, dass eine neue Begeiste-
rung die Lust in ihm weckte, ,ein klein wenig” an den Zeitereignissen teilzunehmen.
Er trat im Juni 1919 zunichst in den ,Verein sozialdemokratischer Arzte" ein und wurde
im Herbst des gleichen Jahres Mitglied der Sozialdemokratischen Partei, die ihm seine
fast zwei Jahrzehnte dauernde Distanzierung nicht im geringsten nachtrug.

Bei der Aufstellung der Kandidaten zur Reichstagswahl vom 16. Mai 1920 wurde auch
Grotjahn mit seinem Einverstandnis von der Parteileitung auf die Liste gesetzt. Er blieb
Nachfolgekandidat und nahm seine Tatigkeit als Abgeordneter erst im April 1921 auf,
nachdem ein rheinischer Vertreter der Mehrheitssozialisten aus beruflichen Griinden
sein Mandat niedergelegt hatte.

Die Zeit, die Grotjahn im Reichstag verbrachte, hinterlieB bei ihm die Erinnerung an
»unzahlige Stunden bleierner Langeweile”, die er dort untatig und unfahig zu wissen-
schaftlicher Arbeit verbringen musste. Auch das, was er in seiner Autobiographie sonst
noch liber den Reichstag, seine Mitglieder und besonders die sozialdemokratischen Ab-
geordneten zu berichten weiB, lasst an Offenheit nichts zu wiinschen Ubrig.

Im einzelnen gibt Grotjahn an, dass es ihm gelang, sieben Mal das Wort im Plenum zu
ergreifen. Mit Ausnahme einer Sitzung, in der er als Mitglied eines vom Reichstag ein-
gesetzten Untersuchungsausschusses tiber den Hungerstreik politischer Haftlinge in der
Strafanstalt Lichtenberg bei Prettin Bericht zu erstatten hatte, behandelte Grotjahn
im Reichstag ausschlieBlich gesundheitspolitische Fragen.

Seine Ausfiithrungen bezogen sich vornehmlich auf Vorschlage zur Neuorganisation der
Gesundheitsverwaltung im Deutschen Reich.

Da nach seiner Meinung durch das Versicherungs- und Versorgungswesen ein Einfluss
der Reichsbehoérden ,in Sachen von Krankheit, Unfall und Invaliditat” bis ins kleinste
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Dorf vorhanden war, hielt er es fiir das zweckmaBigste, das dem Reichsarbeitsministe-
rium unterstellte Versicherungswesen und die zum Reichsministerium des Innern geho-
rende Medizinalabteilung mit dem Reichsgesundheitsamt zu einem Reichsministeriuum
fir Volkswohlfahrt und Volksgesundheit zu vereinen. Im Zusammenhang hiermit emp-
fahl er, die ehemalige Militararztliche Akademie in ein Institut fiir Arbeitsforschung und
Gewerbehygiene umzuwandeln.

In einer weiteren Reichstagsrede wurde Grotjahn durch die fiir ihn statistisch nicht be-
wiesene Kausalitat zwischen Riickgang der Pocken und Einfiihrung des Impfzwanges
zur Beantragung einer Uberpriifung der Pockenfrage veranlasst, die er nicht den Kon-
tagionisten und Bakteriologen des Reichsgesundheitsamtes, sondern wirklichen Medizi-
nalstatistikern zu tbertragen empfahl, damit geklart werden konnte, ob ein Kulturland
wie Deutschland den Impfzwang in der alten Strenge aufrechterhalten miisste oder
nicht.

Im negativen Falle hielt er eine Milderung des Impfzwanges durch Einfiihrung einer
Gewissensklausel nach englischem Muster fiir unumganglich; denn in einer Epoche zu-
nehmender Sozialisierung und wirtschaftlicher Bindung miissten ,, gewisse Individual-
spharen” sorgfaltig geschont werden. Falls jedoch die Schutzimpfung aus seuchenhy-
gienischen Griinden eine Zwangsimpfung bleiben miisste, sollte dann auch folgerichtig
die Entschadigungspflicht des Staates bei nachgewiesener Impfschadigung gesetzlich
festgelegt werden.

Uber den gleichen Gegenstand sprach Grotjahn iibrigens auch in der Sitzung des preu-
Bischen Landesgesundheitsrates vom 10. Okt. 1925, die sich ausschlieBlich mit dieser
Problematik befasste. Gemeinsam mit dem Sozialdemokraten Hermann Weyl legte er
dem Gremium zwei Antrage vor.

Der erste Antrag Uber Einfiihrung einer Gewissensklausel wurde mit 15 gegen 6 Stim-
men bei 2 Stimmenthaltungen abgelehnt. Fiir die Annahme des zweiten Antrags auf
Einfiihrung einer staatlichen Entschadigungspflicht bei nachgewiesener Impfschadigung
entschieden sich 20 Stimmen bei 3 Stimmenthaltungen. Er war somit angenommen und
fand bald darauf in der preuBischen sowie in der reichsdeutschen Gesetzgebung seinen
Niederschlag.

Besonders stolz war Grotjahn auf den Erfolg, den er im Reichstag bei der Ausarbei-
tung des Jugendwohlfahrtsgesetzes durch die in den Entwurf eingebrachte Ubertragung
wichtiger Aufgaben auf die Gesundheitsamter erzielen konnte. Um seiner nicht nur im
Ausschuss des Reichstages, sondern auch in der Offentlichkeit heftig bekampften For-
derung zum Durchbruch zu verhelfen, lieB er durch den Berliner Stadtmedizinalrat fiir
den 25. Juni 1921 in den Horsaal der |. Medizinischen Klinik der Charite einen Fiirsor-
getag einberufen, auf dem die Gesundheitspflege als Aufgabe besonderer, neben den
Wohlfahrts- und Jugendamtern zu errichtender Gesundheitsamter anerkannt wurde.

Bei der Beratung des in jener Wahlperiode eingebrachten Gesetzentwurfes zur Bekamp-
fung der Geschlechtskrankheiten befiirwortete Grotjahn die hierin geforderte Uberwa-
chung aller der Verbreitung von Geschlechtskrankheiten verdachtigen Personen durch
arztliche und fursorgerische MaBnahmen aufs warmste, weil die Gesundheitsamter auf
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diese Weise wichtige Befugnisse zugeteilt erhielten.

Mit allen Punkten des Entwurfs war er allerdings nicht einverstanden. Vor allem miss-
fielen ihm die vorgesehene Aufhebung der Kurierfreiheit und die Bestrafung der Lai-
enbehandlung, die von seiner Partei derart heftig kritisiert wurden, dass er sich zur
Einbringung eines Zusatzantrages entschloss, um die Annahme des Entwurfs durch den
Reichstag nicht zu gefahrden.

i ; ¢ .l-‘.r_ , __KL_‘ 3
" R
- - .":‘ e

Abb. 7. Alfred Grotjahn (x) auf dem Fiirsorgetag am 25. Juni 1921 im Hérsaal der I.
Medizinischen Klinik der Charite. (sitzend)

Dieses Amendement zur Ehrenrettung der Laienbehandler versohnte zwar die Mehrzahl
der Parteimitglieder, verschaffte ihm jedoch heftige Angriffe durch die arztlichen Be-
rufsorganisationen. Immerhin vermochte er durch seinen Zusatzantrag eine Annahme
des Gesetzentwurfes im Plenum zu bewirken. Um so bedauerlicher war es fiir ihn, dass
der Reichsrat dem abgeanderten Paragraphen nicht zustimmen konnte und Kompro-
missverhandlungen wegen Auflosung des Reichstages nicht mehr moglich waren.

Grotjahns Verdienste als Reichstagsabgeordneter beruhten weniger auf seinen Reden
vor dem Plenum als auf seiner aktiven Mitarbeit in den Fachausschiissen, in denen er
seine groBen gesundheitspolitischen Kenntnisse in die Waagschale werfen konnte.
Aber nicht nur im Hinblick auf den Entwurf des Jugendwohlfahrtsgesetzes, sondern
auch sonst geschah dies keineswegs in vélliger Ubereinstimmung mit den Auffassungen
seiner Partei, die bei ihm schon damals und noch starker in den folgenden Jahren mit
seiner Stellung zum Abtreibungsparagraphen 218, mit seiner Bevolkerungs- und mit
seiner Erndhrungspolitik nicht einverstanden war.

Dass besonders seine Bevolkerungspolitik mit ganz wenigen Ausnahmen von Partei-
seite abgelehnt wurde, empfand er geradezu als personliche Krankung, die er bis zu
seinem Tode nicht verwunden hat. Im Gegensatz zur Sozialdemokratischen Partei, die
fir eine Aufhebung des § 218 pladierte, hielt Grotjahn eine Aufrechterhaltung des Ab-
treibungsverbotes zum Schutze der Frau vor unberechtigten Eingriffen und aus Furcht
vor bevolkerungspolitischen Nachteilen fiir unbedingt erforderlich.

Eine gesetzliche Schwangerschaftsunterbrechung aus sozialer Indikation erkannte er
erst nach Jahren hartnackiger Ablehnung an. In bevolkerungspolitischer Hinsicht warf
er der Parteileitung vor, dass sie durch das Heer der Arbeitslosen vor dem Gespenst
der Ubervélkerung kopflos kapituliere und deshalb sein Eintreten fiir eine Erhaltung des
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Bevolkerungsstandes fiir falsch ansahe. Ebensowenig konnte sich die Sozialdemokrati-
sche Partei mit Grotjahns Bemiihungen um Unterstiitzung des deutschen Bauern durch
Beflirwortung von wirtschaftlicher Autarkie und Agrarzoéllen einverstanden erklaren.

Grotjahns Gegensatzlichkeit zur Sozialdemokratie wurde noch dadurch verscharft, dass
sich die Mehrheitssozialisten im Jahre 1922 mit den unabhangigen Sozialdemokraten
vereinigten. Hierzu schreibt er wortlich :

"Ich ware schwerlich jemals zur Sozialdemokratie zuriickgekehrt und hatte bestimmt
kein Reichstagsmandat angenommen, wenn ich geahnt hatte, dass die Verschmelzung
stattfinden wirde." [12, S. 239]

Bei der Abstimmung (iber die Wiedervereinigung war Grotjahn neben zwei anderen
Mehrheitssozialisten der einzige, der dagegen stimmte, weswegen ihm von dem Vorsit-
zenden Hermann Miiller ,,Oberrevisionist” zugerufen wurde. Grotjahns Enttauschung
war derart groB, dass er am liebsten sein Mandat niedergelegt hatte.

Hiervon wurde er jedoch durch den ihm schon friiher erteilten Auftrag abgehalten, fir
den Augsburger Parteitag der Mehrheitssozialisten ein Gesundheitsprogramm aufzustel-
len.

Diese Aufgabe bot Grotjahn die willkommene Gelegenheit, sich fiir die von ihm als
zweckmaBig und notwendig angesehene Sozialisierung des gesamten Heilwesens einset-
zen zu konnen. Die von einer Kommission besorgte und 1922 einstimmig angenommene
Fassung des Programms hatte folgenden Wortlaut:

Ubernahme des gesamten Heil- und Gesundheitswesens in den Gemeinbetrieb unter
Beseitigung jeglicher privatkapitalistischer Wirtschaftsform,

Vereinheitlichung des sozialen Versicherungswesens und seine Ausdehnung auf alle
Volksangehorige.

Ubernahme und Ausbau der Krankenanstalten, Ambulatorien, Polikliniken und gesund-
heitlichen Fiirsorgeeinrichtungen sowie aller sonstigen, der 6ffentlichen Gesundheitspfle-
ge dienenden Einrichtungen in Stadt und Land.

Eingliederung der Arzte, Hebammen und des iibrigen Heil- und Krankenpflegepersonals
in die Gesamtorganisation des Heil- und Gesundheitswesens unter planmaBiger Ver-
teilung auf Stadt und Land bei sorgfaltigster Berlicksichtigung der Arbeitsteilung und
Arbeitsersparnis sowie Zuhilfenahme aller technischen Hilfsmittel.

Sozialisierung der Apotheken und aller Statten der Herstellung, des Handels und des
Vertriebs von Heilmitteln und Sanitatswaren.

Unentgeltliche, wiirdige und gleichartige Totenbestattung in der Form der Beerdigung
oder Einascherung nach erfolgter arztlicher Totenschau. [15, S. 59]

Obwohl diese Fassung auch von Grotjahn gebilligt wurde, machte er kein Hehl daraus,
dass der kurze, der Gesundheitspflege gewidmete Abschnitt des Programms drei we-
sentliche Gesichtspunkte vermissen lieBe, und zwar:

1. den Erlass eines Irrengesetzes, das , Unterbringung, Zwang und Freiheit der geistig
Gestorten und Minderwertigen® regeln sollte;

2. die Organisation eines umfassenden, von wahlbaren Amtsarzten durchzufiihrenden
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Gesundheitsdienstes in den Gemeinden unter Fiihrung eines Reichsministeriums fiir
Volksgesundheit, soziale Versicherung und Bevolkerungspolitik;

3. die Bekampfung der dem Volksganzen und dem Bestand der Gesellschaft gefahr-
lichen Ausdehnung des Geburtenriickganges durch eine gesteigerte soziale Hygiene
zwecks Menschenersparnis, durch Beseitigung aller Hemmungen der Elternschaft und
der Frithehe und durch eine Begiinstigung der kinderreichen Eltern auf Kosten der le-
digen, kinderlosen und kinderarmen Personen vermittels Steuer-, Erbschafts-, Lohn-,
Siedlungs- und Versicherungsgesetzgebung [15, S. 61].

Die Annahme des von Grotjahn entworfenen gesundheitspolitischen Programmes durch
den sozialdemokratischen Parteitag in Augsburg war zweifellos sein groBter politischer
Erfolg. Leider wurde er durch die sich im Laufe der Zeit verstarkenden Meinungsver-
schiedenheiten zwischen ihm und der Parteileitung tiberschattet.

Sie hatten zur Folge, dass er von seiner Partei fiir die zweite Wahlperiode des Reichstags
nicht wieder als Kandidat vorgesehen wurde. Als Ersatz sollte er auf die Abgeordneten-
liste fiir den PreuBischen Landtag gesetzt werden.

Grotjahn verzichtete jedoch auf jede weitere politische Betatigung. Er legte auch seine
Funktionen in der Arbeitsgemeinschaft sozialdemokratischer Arzte und im Bunde der
Freunde der sozialdemokratischen Studenten nieder. Nicht aus Riicksichtnahme auf die
Partei, sondern auf den ihm befreundeten Vorsitzenden blieb er lediglich im Vorstand
der Arbeitsgemeinschaft sozialistischer Alkoholgegner.

Obwohl er sich zeitweilig mit dem Gedanken trug, aus der Partei auszutreten, konnte
er sich letztlich doch nicht dazu entschlieBen, da er zu liberzeugt davon war, dass jeder
demokratische Staatsbiirger einer Partei angehdren miisse. Er erhielt deshalb bis zu
seinem Tode die Mitgliedschaft zur Sozialdemokratischen Partei aufrecht, hatte jedoch
jede innere Bindung an sie verloren.

3.3 Hygiene-Institut, Volkerbund, Beziehungen zur Sowjetunion

Da das Kultusministerium bei den Berufungsverhandlungen die Errichtung eines eigenen
Institutes fiir Sozialhygiene abgelehnt hatte, blieb Grotjahn auch als Lehrstuhlinhaber
auf die beiden ihm von Fliigge iiberlassenen Rdume angewiesen. Sie lagen im Erdge-
schoss des Hygiene-Institutes neben der Pfortnerloge und waren nach Grotjahns Urteil
leidlich wiirdig", so dass er die zahlreichen ihn besuchenden Auslander wenigstens an-
standig empfangen konnte.

Das groBere der beiden Zimmer diente als Seminarraum und enthielt neben der et-
wa 700 Biicher umfassenden Bibliothek den wissenschaftlichen Handapparat von 4000
in Mappen geordneten Nummern. Die liberwiegende Mehrzahl der Biicher sowie die
gesamte Sammlung von Sonderdrucken, Zeitungsausschnitten, Broschiiren und Merk-
blattern waren Grotjahns Eigentum.

Was er davon fiir die eigene wissenschaftliche Arbeit brauchte, pflegte er in einer Mappe
meist zu FuB nach Hause zu tragen und ebenso wieder zuriickzubringen. Lange Jahre
iibernahm er das Staubwischen selbst, wobei er peinlich darauf achtete, schiefstehende
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Blicher im Regal gerade zu riicken. Der kleinere Raum war sein Arbeitszimmer, in dem
er aber nur seine Sprechstunden abhielt.
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Abb. 8. Das Exlibris Alfred Grotjahns, dessen Motiv er einem Grabstein in der
Nikolaikirche in Berlin entnahm

Grotjahn hatte dringend einer Hilfskraft fir die Bibliothek bedurft, die ihm zur Verfi-
gung stehenden Haushaltsmittel reichten dafiir aber nicht aus. In seiner Eigenschaft als
preuBischer Landtagsabgeordneter fiir die sozialdemokratische Fraktion setzte sich der
Arbeits- und Sozialhygieniker Benno Chajes fiir die Belange des Ordinariats so nachhal-
tig ein, dass das Unterrichtsministerium 1929 eine groBere Mittelzuweisung bewilligte.

Dies ermoglichte Grotjahn endlich die Einstellung eines Bibliothekars. Seine Wahl fiel
auf den staatenlosen Sozialwissenschaftler Miron Kantorowicz, der groBes Interesse an
der Sozialhygiene hatte, Grotjahn dadurch schon kannte und ihn als Mensch, Hoch-
schullehrer und Wissenschaftler verehrte.

Da er damals dringend eine Erwerbsquelle suchte, mit der er seinen Lebensunterhalt
bestreiten konnte, nahm er Grotjahns Angebot trotz der duBerst bescheidenen Vergii-
tung an und begann seine Tatigkeit am 1. Okt. 1929.

Der von ihm Gbernommene Aufgabenkreis beschrankte sich keineswegs auf die Bi-
bliothek. Auf Grund seiner Kenntnisse in National-Okonomie, Statistik, Soziologie und
Psychologie konnte er Grotjahn bei der Vorbereitung und Durchfiihrung der sozialhygie-
nischen Ubungen tatkraftig unterstiitzen. Aber auch den Referenten der Seminarabende
und den Doktoranden Grotjahns kam seine sachkundige Beratung sehr zustatten.

Da Grotjahn kaum Fremdsprachenkenntnisse besaB, erwies es sich als groBer Vorteil,
dass sein Bibliothekar nicht nur Englisch und Franzoésisch, sondern auch Russisch be-
herrschte. Auf diese Weise konnte sowjetische Fachliteratur am Lehrstuhl ausgewertet
werden. Daneben war Kantorowicz publizistisch tatig.

Er veroffentlichte in den sozialhygienischen Fachzeitschriften vornehmlich bibliographi-
sche Ubersichtsreferate iiber soziale Psychopathologie, soziale Pathologie und soziale
Hygiene sowie (iber arztliche Sozialpolitik, Demographie, Bevolkerungspolitik und Eu-
genik.
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Grotjahn war nicht nur mit den Arbeitsleistungen seines Bibliothekars hochst zufrieden,
sondern er flihlte sich ihm auch menschlich verbunden. Dazu mag nicht unwesentlich
beigetragen haben, dass beide eine Reihe gemeinsamer Wesensziige besalen.

Auch politisch-ideologisch hatten sie mit ihrer subjektiv-biirgerlichen Auffassung vom
Sozialismus viele Bertihrungspunkte. Sonst hatte sich Kantorowicz nicht dazu verpflich-
tet gefiihlt, Grotjahns ,aufrichtige sozialistische Gesinnung" offentlich zu verteidigen.

Trotz Auswertung sowjetischer Fachliteratur duBerte sich weder Grotjahn noch er zur
Entwicklung des Gesundheitsschutzes in der jungen Sowjetunion, weil beiden der Schliis-
sel zum Verstandnis dafiir fehlte.

Als Fliigges Nachfolger wurde 1922 Martin Hahn berufen, der vorher in Miinchen, Koé-
nigsberg und Freiburg i. Br. Hochschullehrer war. Auch er war wie sein Vorganger ein
bedeutender Wissenschaftler, dazu ein umfassend gebildeter, warmherziger und ver-
bindlicher Mensch. Der Sozialhygiene stand er vielleicht nicht ganz so aufgeschlossen
wie Fligge gegeniiber, durch seine Konzilianz trug er jedoch entscheidend dazu bei,
dass es zwischen ihm und Grotjahn keine groBeren Differenzen gab.

Sowohl unter Fliigge wie unter Hahn blieben Grotjahns Beziehungen zum Hygiene-
Institut ungeklart. Sie beruhten lediglich auf einem Einverstandnis mit dem jeweiligen
Leiter, Fligge hatte der Sozialhygiene nach Grotjahns Habilitierung den Charakter einer
Abteilung verliehen. Grotjahn fiihlte sich jedoch weder in seiner Privatdozenten noch in
seiner Ordinariatszeit als Abteilungsvorsteher, wie es am Hygiene-Institut Bruno Hey-
mann und Arthur Korff-Petersen waren.

Mit Hahn konnte sich Grotjahn in Prifungsfragen dahingehend einigen, dass jeder
Staatsexamenskandidat sowohl in experimenteller als in Sozialhygiene gepriift wurde,
wobei Hahns Zensur zu zwei Dritteln und Grotjahns zu einem Drittel auf die Gesamtno-
te Anrechnung fand. Das gleiche Verhaltnis lag der Gebiihrenverteilung zugrunde, was
Grotjahn eine zusatzliche Einnahmequelle sicherte, die er um so mehr begriiBt haben
diirfte, als er ein Jahresgehalt von nur 11000,- Mark erhielt, von dem er regelmaBig klei-
nere Betrage an den Projektionsgehilfen, den Pfortner und die Reinigungsfrau zahlte,
weil er ihre Dienstleistungen in Anspruch nahm, obwohl sie nicht zu seinem Lehrstuhl
gehorten.

Da die mit Hahn getroffene Ubereinkunft von den Hygiene-Priifungen an den iibrigen
deutschen Universitaten abwich, holten Hahn und Grotjahn fiir ihre Verfahrensweise die
vorherige Zustimmung des preuBischen Wohlfahrtsministeriums ein, welches sie ihnen
mit Einverstandnis des Reichsministeriuums des Innern erteilte. Um mit Hahn in keinen
Konflikt zu kommen, priifte Grotjahn nur Kandidaten, die das Examen in experimen-
teller Hygiene schon hinter sich hatten, und er lieB auch niemanden durchfallen, weil
er beflirchtete, dass sich die Kliniker dariiber beschweren konnten.

Grotjahns haufige Abwesenheit vom Hygiene-Institut schrankte die Moglichkeit zur Her-
stellung engerer Beziehungen zu dessen Mitarbeitern ein. Trotzdem war er auf ein gutes
Einvernehmen mit allen bedacht. Mit Heymann verband ihn sogar ein freundschaftli-
ches Verhaltnis, das er um so héher bewertete, als seine libertriebene Kampfstellung
gegen die Mikrobiologie den leidenschaftlichen Bakteriologen und Experimentalhygie-
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niker Heymann keineswegs davon abhielt, sich Grotjahn trotz fachlicher Meinungsver-
schiedenheiten menschlich verbunden zu fiihlen.

Sie fuihrten ihre Kampfgesprache unter vier Augen vornehmlich im Weinrestaurant ,,Zum
schwarzen Ferkel" in der DorotheenstraBe, zum Teil auch wahrend der (iblichen Frih-
stiickspause im Hygiene-Institut, sofern sich Grotjahn hierin aufhielt.

Diese Diskussionen haben nach seinem Bekenntnis viel zum Ausgleich der beiderseitigen
Einseitigkeiten beigetragen und ihn noch in vorgeriickten Jahren erheblich gefordert.

Im Herbst 1924 fuhr Grotjahn gemeinsam mit Heymann und dessen Ehefrau Martha
zur Versammlung deutscher Naturforscher und Arzte nach Innsbruck, um von dort aus,
ebenfalls zu dritt, einen Abstecher nach dem Gardasee und Venedig zu machen. Grot-
jahn verhielt sich auch auf dieser Reise pedantisch und tiberkorrekt, indem er Heymanns
Ehefrau mehrmals tadelte, weil sie durch Einkaufe, Liegenlassen von Gegenstanden und
ahnlichem die Reise ungebiihrlich aufhalten und das beschlossene Programm durch-
kreuzen wiirde.

Hiervon abgesehen, fand Grotjahn die erstmalig erprobte Kombination von Kongress-
und Privatreise so reizvoll, dass er in den folgenden Jahren genauso verfuhr. Auf diese
Weise konnte er vor sich selbst rechtfertigen, die geldliche Ausgabe weniger zur Erho-
lung oder zur Allgemeinbildung als zur fachlichen Qualifizierung auf sich genommen zu
haben.

Noch zu einem weiteren Mitarbeiter des Hygiene-Institutes sollte Grotjahn voriiberge-
hend in nahere Verbindung treten. Das war der Privatdozent Otto Olsen, den Hahn
1922 von Freiburg i. Br. nach Berlin mitgebracht hatte.

Grotjahn war von Olsens Wissen, Sprachgewandtheit und Takt so angetan, dass er ihn
auf Anfrage als geeigneten Kandidaten fiir eine Delegierung zur Hygiene-Sektion des
Volkerbundes in Genf vorschlug. Er diirfte hierbei nicht ganz uneigenniitzig gehandelt
haben.

Als Mitglied der Kommission fiir Hygiene-Unterricht besaB er nur begrenzte Moglich-
keiten zur internationalen Forderung der Sozialhygiene durch die Hygiene-Sektion des
Volkerbundes. Um in dieser Richtung weiterzukommen, brauchte er eine Mittelsperson,
die an Ort und Stelle auf die Arbeit der Hygiene-Sektion Einfluss nehmen konnte.

Es war deshalb ein Glicksumstand, dass Genf einen festen Mitarbeiter fiir diese Sektion
suchte, Grotjahn ihr dafiir einen Wissenschaftler empfehlen konnte, der alle Vorausset-
zungen fir die Funktion mitbrachte, und Olsen das ihm unterbreitete Angebot 1925
annahm.

Grotjahn sollte in seinen Erwartungen nicht enttauscht werden.

Schon bald, nachdem Olsen seine Tatigkeit in Genf aufgenommen hatte, wurde Grot-
jahn offiziell um Rat gefragt, auf welche Weise die Hygiene-Sektion die Sozialhygiene
in ihren Aufgabenkreis einbeziehen konnte. Er empfahl die Errichtung eines Archivs
und einer Auskunftsstelle zum internationalen Gebrauch fiir alle Fragen der o6ffentlichen
Gesundheitspflege und der Sozialhygiene.

In der Folgezeit bildeten dieses Projekt und seine Verwirklichung den Gegen- stand
seines Schriftwechsels mit Olsen. Auf Grund der Zustimmung, die Grotjahns Vorschlag
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beim Prasidenten und arztlichen Direktor der Hygiene-Sektion gefunden hatte, legte er
in zwei Denkschriften seine Vorstellungen ausfiihrlich nieder und erklarte sich auf eine
Anfrage Olsens bereit, in jedem Jahr etwa sechs Wochen nach Genf zu kommen, um
sich personlich um das Archiv zu kilmmern, und auch sonst weder Zeit noch Miihe fiir
dessen literarische Propagierung im deutschen Sprachgebiet zu scheuen.

Leider gingen die Vorarbeiten trotz der zur Verfligung stehenden Geldmittel nur schlep-
pend voran, so dass Grotjahn Ende 1927 noch nicht an die erhoffte Aufnahme der
Arbeit denken konnte. Dazu argerte ihn, dass ihm als Vorsteher des zu griindenden
Archivs ein deutscher, sozialhygienisch vorgebildeter Archivar nicht zugebilligt wurde.
Grotjahn dirfte hierbei an Kantorowicz gedacht haben, mit dem er durch die sozi-
alhygienischen Ubungen seit Jahren eng verbunden war. Der éarztliche Direktor der
Hygiene-Sektion liebaugelte dagegen mit einem Englander, was Olsen Grotjahn unum-
wunden mitteilte. SchlieBlich befiirchtete dieser, dass das geplante internationale Archiv
mit Auskunftsstelle trotz anfanglicher Geldbewilligung im Keime erstickt oder, falls der
Plan tatsachlich verwirklicht wiirde, von interessierten StiftungsnutznieBern kiinstlich
klein gehalten werden konnte.

All dies vergallte Grotjahn die Freude an einer Weiterarbeit, so dass in ihm immer mehr
der Vorsatz reifte, den ihm vorschwebenden Plan aufzugeben.

Er teilte deshalb Olsen brieflich mit, dass er an dem Projekt vollig desinteressiert sei und
ihm empfehle, die dafiir von der Rockefeller-Stiftung auf sieben Jahre bewilligten Mittel
fur aktuellere Probleme - etwa die Assanierung Kleinasiens - zu verwenden [Archiv der
Humboldt-Universitat zu Berlin, Grotjahn-Nachlass].

Folglich brachte er das von ihm vorgeschlagene Vorhaben selbst zum Erliegen und
glaubte Olsen damit noch einen Gefallen zu tun, weil sich dieser durch seinen Entschluss
erleichtert fiihlen misste, jeder weiteren Bemiihung enthoben zu sein. Wie Olsen hierauf
reagiert hat, ist zwar unbekannt, doch diirfte der Takt, den ihm Grotjahn nachriihmte,
ausgeschlossen haben, dass er an dessen schroffer Reaktionsweise AnstoB nahm.

Wie zuvor fuhr Grotjahn auch weiterhin zur Teilnahme an Arbeitsbesprechungen der
Kommission fiir Hygiene-Unterricht nach Genf.

In seiner Eigenschaft als Mitglied dieser Kommission hatte er auch Gelegenheit, der Er-
6ffnung der mit Mitteln der Rockefeller-Stiftung erbauten Unterrichtsinstitute fiir Hy-
giene in Warschau, Budapest, Zagreb und Belgrad beizuwohnen. AuBerdem bewilligte
ihm die Hygiene-Sektion Studienreisen nach London, Paris, Kopenhagen und Amster-
dam.

Da er im Laufe seines Lebens die Erkenntnis gewonnen hatte, dass man auch ohne
jahrliche Erholungsreisen gesund leben konnte und eine tagliche, mindestens einstiindige
Mittagsruhe, ausgezogen im Bett, die gleiche, wenn nicht sogar eine bessere Moglichkeit
zum Entspannen bote, pflegte er seine Berliner Wirkungsstatte nur zu beruflichen Reisen
zu verlassen.
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Abb. 9. Alfred Grotjahn und Otto Olsen mit weiteren Mitgliedern der Hygiene-Sektion
des Volkerbundes 1927 in Budapest

Doch kam er hierzu ausgiebiger erst in seinem sechsten Lebensjahrzehnt durch seine
Zugehorigkeit zur Hygiene-Sektion des Volkerbundes. Obwohl er den Bildungswert sol-
cher Reisen sehr hoch einschatzte, bereiteten sie ihm nur einen zweifelhaften Genuss,
weil er sich von der Aufnahme und Verarbeitung neuer Eindriicke in der Regel allzu
schnell erschopft fiihlte.

Grotjahn kommt in seiner Autobiographie nur kurz auf die Sowjetunion zu sprechen,
Die Stelle lautet:

"Wir Sozialisten sollten bei aller Kritik am heutigen Wirtschaftssystem erkennen, dass
das kapitalistische Zeitalter gegeniiber dem naturalwirtschaftlichen ein gewaltiger Fort-
schritt ist. Auch den Russen wird es schwerlich gelingen, ein so wichtiges Zwischenglied
der Entwicklung, wie es der Hochkapitalismus ist, zu tGberschlagen.

Auch nach Russland hatte ich im Jahre 1930 auf Grund einer Einladung der Sowjetre-
gierung reisen konnen. Ich lehnte jedoch ab, da ich mich den Anstrengungen der Reise
nicht gewachsen fiihlte. Da meine ,Soziale Pathologie’ ins Russische libersetzt und je-
dem Sowjetarzt ein Exemplar zugestellt worden war, auch die meisten russischen Arzte
und Hygieniker, die nach Berlin oder (iber Berlin reisen, bei mir vorzusprechen pflegten,
hatte ein Besuch Moskaus mich auBerordentlich in Anspruch genommen, ohne dass ich
die Zeit gefunden hatte, soviel von den hygienischen Zustanden Russlands kennenzuler-

nen, dass ich mir in diesem Falle ein sehr verantwortliches Urteil hatte bilden kénnen."
[12, S. 270]

In den Jahren 1922/23 war der bekannte sowjetische Sozialhygieniker Boleslaw Ja-
kowlewitsch Smulewitsch bei Grotjahn tatig. In die Sowjetunion zuriickgekehrt, wo er
die Leitung der Prophylaktischen und Statistischen Abteilung im bjelorussischen Volks-
kommissariat fiir Gesundheitsschutz tibernahm, bat er Grotjahn um einige fachliche
Literaturhinweise und ein Zeugnis lber seinen Besuch des sozialhygienischen Seminars.
Grotjahn entsprach dieser Bitte mit der ihm gewohnten Korrektheit. Das Smulewitsch
ausgestellte Zeugnis hatte folgenden Wortlaut:

"Herr Dr. med. Smulewicz hat wahrend zweier Semester die sozialhygienischen semina-
ristischen Ubungen, die ich im Hygienischen Institut der Universitat zu Berlin abzuhalten
pflege, regelmaBig und mit bestem Erfolg besucht und im regen Ideenaustausch mit
mir bewiesen, dass er sich weitreichende Kenntnisse auf dem Gebiet der sozialen Hygie-
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ne und selbstandiges Urteil auf allen Gebieten der sozialhygienischen Fiirsorgetatigkeit
erworben hat." [24, S. 517/18]

Auf Grund dieses Zeugnisses wurde Smulewitsch 1924 Dozent fiir Sozialhygiene in
Minsk.
Aufschlussreicher ist Grotjahns Antwortschreiben auf Smulewitschs Literaturanfrage:

"Fur lhre Verhaltnisse ist die Hauptsache: Seuchenbekdampfung ..., dann ein organi-
siertes Krankentransportwesen ... und dann vornehmlich an Organisatorischem Reform
des Hebammenwesens. Alles iibrige ist Nebensache, z. B, Tuberkulosefiirsorge, Schul-
hygiene oder dergleichen. Wenn Sie obige Dinge durchsetzen, haben Sie lhr Leben
ausgefillt." [22, S. 787]

Hierin kommt deutlich zum Ausdruck, dass sich Grotjahn von den Aufbaumdglichkei-
ten, Uber die der erste sozialistische Staat der Welt auch auf gesundheitlichem Gebiet
verfuigte, kein konkretes Bild zu machen vermochte.

In einem spateren Schreiben wies Smulewitsch Grotjahn darauf hin, dass er iiber auf-
schlussreiches Material iber Geburtenverhaltnisse und Schwangerschaftsunterbrechun-
gen in der Bjelorussischen SSR verflige. Er erwarte in dieser Angelegenheit Grotjahns
Mitteilung tber die ihn besonders interessierenden Fragen, um ihm das entsprechende
Material libersenden zu kénnen.

Grotjahn hat von diesem Angebot nie Gebrauch gemacht. Er lieB es in seinem Antwort-
schreiben an Smulewitsch mit den Worten bewenden, dass ihm ausfiihrliche Angaben
tiber Krankenhauswesen, Ambulatorien, Sauglingssterblichkeit und Aborthaufigkeit ge-
legentlich erwiinscht waren.

Als sich der sowjetische Sozialhygieniker Sergej Arkadewitsch Tomilin, damals Leiter
des Lehrstuhls fiir Sozialhygiene am Medizinischen Institut in Charkow, an Grotjahn
mit der Bitte wandte, ihm fiir die sowjetische Zeitschrift "Prophylaktische Medizin"
einen oder mehrere Originalartikel (iber Alkoholgenuss, venerische Krankheiten sowie
theoretische Fragen der Sozialhygiene zur Verfligung zu stellen, antwortete Grotjahn
lediglich, dass er gern bereit sei, bei sich darbietender Gelegenheit einen Beitrag fiir die
Zeitschrift zu leisten, ohne sein Versprechen jemals eingelost zu haben.

Im Jahre 1926 wandte sich der Volkskommissar fiir Gesundheitswesen in der Ukrai-
nischen SSR in gleicher Angelegenheit an Grotjahn mit dem ausdriicklichen Hinweis
darauf, wie wichtig es fiir die Mitarbeiter des sowjetischen Gesundheitswesens sei, "mit
den Errungenschaften der westeuropaischen Medizin in Fragen der offentlichen und
klinischen Medizin bekannt zu werden", doch antwortete Grotjahn wieder nur in der
gleichen Form wie an Tomilin.

Die sowjetischen Sozialhygieniker schatzten Grotjahns wissenschaftliche Leistungen,
obwohl! sie sich durchaus bewusst waren, dass er als sozialdemokratischer Reformist
hinter den gesellschaftlichen Erfordernissen seiner Zeit zurlickgeblieben war. Sie lie-
Ben seine ,Soziale Pathologie" ins Russische iibersetzen und waren an einer fachlichen
Zusammenarbeit sehr interessiert.

Grotjahn dagegen verhielt sich gegeniiber den Anliegen der sowjetischen Fachvertreter
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auffallend reserviert. Er bezog zur Entwicklung in der Sowjetunion weder im positiven
noch im negativen Sinne Stellung, und zwar deshalb nicht, weil letzteres seinem lauteren
Charakter und seinem Sinn fiir Gerechtigkeit widersprochen hatte und ersteres sich nicht
in sein Wunschdenken einordnen lieB.

3.4 Im Dienst sozialhygienischer Erziehung und Ausbildung

Grotjahns Ausscheiden aus dem Reichstag und seine Distanzierung von jeder weiteren
parteipolitischen Betatigung bedeuteten fiir ihn einen Zeitgewinn, den er der Erfiillung
seiner Lehraufgaben zugute kommen lieB. Zu seiner Genugtuung konnte er feststellen,
dass die in den vorangegangenen Jahren zusammengeschmolzene Zahl seiner Horer von
der Mitte der zwanziger Jahre an wieder zunahm und sich sogar verdreifachte.

Im Gegensatz zur Vorlesung blieb die Zahl der Seminarteilnehmer auch weiterhin auf
einen relativ kleinen Kreis sozialhygienisch Interessierter beschrankt, zu denen nicht nur
Medizinstudenten, Arzte, Zahnarzte und Medizinalpraktikanten, sondern meist auch
einige Nichtmediziner gehorten. Viele Hospitanten, unter denen sich ein Stamm sozi-
alhygienisch oder statistisch tatiger Arzte befand, waren Doktoranden von Grotjahn,
denen der Seminarbesuch die willkommene Gelegenheit bot, tiber ihr Dissertationsthe-
ma referieren zu konnen und durch die anschlieBende Diskussion Anregungen fiir die
Weiterbearbeitung zu erhalten.

Der offen gefiihrte Meinungsaustausch war fiir alle solch ein Gewinn, dass ein Teil der
Doktoranden die Veranstaltungen auch noch nach Abschluss der Promotion besuchte.
Die seminaristischen Ubungen wurden jahrelang von Grotjahn allein geleitet. Erst die
Habilitierungen von Freudenberg fiir Medizinalstatistik und von Wolff fiir Sozialhygie-
ne ermoglichten ihm im Wintersemester 1930/31 eine gemeinsame Durchfithrung der
Ubungen mit diesen beiden beruflich nicht an seinem Lehrstuhl tatigen Mitarbeitern.
Gestaltung und Inhalt des sozialhygienischen Unterrichts waren bei Grotjahn das Er-
gebnis der in eigener Lehrtatigkeit gesammelten reichen Erfahrungen, iiber die er der
Fachwelt mehrfach berichtete.

Jeder seiner Ubungsabende bestand aus einer kurzen Einfiihrung des Leiters ins The-
ma, einem halbstiindigen Referat des hierzu bestimmten Teilnehmers, einer eingehenden
Epikrise des Leiters, freier Diskussion und einem kurzen Schlusswort des Leiters.
Wahrend er die seminaristischen Ubungen der Erdrterung von Spezialfragen der Ge-
sundheitsfiirsorge vorbehielt, kam es ihm in der Vorlesung ,,mehr auf Anregung als
auf eigentliches Durchnehmen der Einzelheiten* an. Das Kolleg hatte fiir ihn lediglich
den Wert einer ,Einfiihrung in die Probleme und ihre wissenschaftliche Bemeisterung”,
woflir er zwei Wochenstunden in den letzten beiden Studiensemestern fiir ausreichend
hielt. Da der Sozialhygieniker eine gewisse Reife der Horer voraussetzen musste, lehnte
er eine Vorverlegung der Vorlesung ab.

Im Hinblick auf den gesellschaftswissenschaftlichen Charakter des sozialhygienischen
Unterrichts forderte Grotjahn Dozenten, die ihrer Aufgabe durch sozialwissenschaftli-
che Vorbildung gerecht werden kénnten. Er empfahl, aus der Fiille des sich anbietenden
Lehrstoffs nur einige wenige Themen in der Vorlesung aufzugreifen und sie moglichst
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gegenwartsbezogen abzuhandeln. Hierzu rechnete er folgende Komplexe:

Begriffsbestimmung und geschichtlicher Uberblick, methodische Grundlagen unter be-
sonderer Beriicksichtigung der Medizinal- und Bevoélkerungsstatistik, Volkskrankheiten
(Tuberkulose, Geschlechtskrankheiten, Alkoholismus), soziale Hygiene der Arbeit und
der Ernahrung, Sozialversicherung und Organisation des Gesundheitswesens, quantita-
tive und qualitative Eugenik, Gesundheitsschutz von Mutter und Kind sowie soziale
Hygiene der Wohnung.

Die Anschaulichkeit des Unterrichts vermehrte er nicht nur durch zahlreiche bildliche
Darstellungen, sondern auch durch Besichtigungen von Fabriken, Fiirsorgestellen und
Wohlfahrtseinrichtungen.

Die zunehmende Bedeutung der sozialhygienischen Fiirsorgetatigkeit und des sozialen
Versicherungswesens fiir die 6ffentliche Gesundheitspflege veranlasste Grotjahn wieder-
holt, auf die Errichtung von besonderen sozialhygienischen Lehrstiihlen an allen Univer-
sitaten zu dringen, fiir das Medizinstudium die generelle Einfiihrung einer zweistiindigen
sozialhygienischen Pflichtvorlesung im letzten Studienjahr und fiir das Staatsexamen
neben der Priifung in experimenteller Hygiene eine besondere Priifung mit eigener Be-
notung in Sozialhygiene zu fordern.

SchlieBlich hielt er es fiir ratsam, jedem Medizinalpraktikanten vierteljahrlich die Er-
stattung eines ausfiihrlichen versicherungsmedizinischen Gutachtens (iber einen selbst
beobachteten Fall zur Pflicht zu machen.

In der Ausbildung der Arzte zu Kreis-, Fiirsorge-, Schul- oder Vertrauensirzten leg-
te Grotjahn den Hauptwert auf die praktische Handhabung des kommunalarztlichen
Dienstes. Er war der Ansicht, dass die jungen Arzte am meisten lernen wiirden, wenn
sie wechselweise in den verschiedensten Fiirsorgeeinrichtungen einer groBeren Stadt
oder eines Industriekreises eingesetzt werden konnten.

Eine derartige ein- bis zweijahrige Tatigkeit als Kommunalassistenzarzt war fiir ihn
erfolgversprechender als eine mehrjahrige Assistentenzeit an einem Krankenhaus oder
einer Kinderklinik, woftir sich die Vereinigung der hauptamtlichen Fiirsorgearzte des Re-
gierungsbezirkes Diisseldorf in ihren Vorschlagen zur Einflihrung einer Vorbereitungszeit
fiir den angehenden Kommunalarzt eingesetzt hatte.

Vor Beginn der praktischen Tatigkeit empfahl Grotjahn jedem Anwarter fiir den kommu-
nalarztlichen Dienst die Absolvierung eines mehrmonatigen Lehrgangs an einer der von
Adolf Gottstein 1920 fiir PreuBen gegriindeten Sozialhygienischen Akademien, deren
Besuch fiir Kreisarzte obligatorisch war. Trotz seiner Anerkennung der ZweckmaBigkeit
der Akademien gab es fiir ihn keinen Zweifel, dass sich die Ausbildung der Arzte fiir die
offentliche Gesundheitspflege noch griindlicher gestalten lieBe, wenn die Anwarter nicht
erst nach abgeschlossenem Studium und allgemeinarztlicher Tatigkeit fir die kommu-
nalarztliche Laufbahn geschult wiirden, sondern wenn man schon in den letzten Jahren
des Studiums eine Gabelung nach der Richtung des behandelnden oder verwaltenden
Arztes eintreten lieBe."[9, S. 398].

Neben seiner Lehrtatigkeit an der Berliner Universitat las Grotjahn auch an der Sozi-
alhygienischen Akademie in Berlin-Charlottenburg sowie an der Verwaltungsakademie
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und an der Hochschule fiir Politik in Berlin. Von den vielfaltigen Moglichkeiten, die
sich ihm zur sozialhygienischen Erziehung und Ausbildung boten, maB er den semi-
naristischen Ubungen an seinem Lehrstuhl die groBte Bedeutung bei. Sie waren sein
ureigenstes Werk und ihm deshalb besonders ans Herz gewachsen. In seiner Autobio-
graphie gibt er dazu folgende Einschatzung:

"Wenn auch die groBe Masse der Medizinstudierenden infolge ihrer vorwiegend na-
turwissenschaftlichen und kasuistischen Einstellung meinen seminaristischen Ubungen
fernblieb, haben diese doch zu meiner groBen Freude und Genugtuung Gelegenheit ge-
boten, manche Studierenden und Arzte fiir das junge Fach der sozialen Hygiene zu
gewinnen und darin festzuhalten." [12, 5. 251]

Ein nicht unbetrachtlicher Teil der Seminarbesucher war gleichzeitig Doktorand von
Grotjahn. Von ihnen verdienen politisch progressiv eingestellte Arzte wie Max Hodann,
Eduard Alois Grube und vor allem Georg Benjamin besondere Beachtung.

Hodann leitete von 1922 bis 1933 das Gesundheitswesen im Berliner Verwaltungsbezirk
Reinickendorf und war ein literarisch hochst fruchtbarer Sexuologe der zwanziger Jahre.
Er gehorte zu jenen Vertretern der sozialistischen Intelligenz, die durch konsequenten
Kampf gegen den Militarismus die Bestrebungen der revolutionaren Arbeiterklasse aktiv
unterstutzten.

Hodann spielte im 1928 gegriindeten Bund der Freunde der Sowjetunion eine maBge-
bende Rolle und blieb seiner politischen Gesinnung auch in der Emigration treu. Wie
viele im Faschismus emigrierte Deutsche begriiBte er von Schweden aus die Konstitu-
lerung des Nationalkomitees ,Freies Deutschland” und dessen antifaschistische Ziele
als Auftakt zur Schaffung von Organisationen der deutschen Antihitlerkoalition auch in
anderen Landern.

Eduard Alois Grube wurde Stadtarzt in Freital bei Dresden, wo er in den zwanziger
Jahren ein vorbildliches kommunales Gesundheitswesen aufbaute. Von den Nazis we-
gen Teilnahme am antifaschistischen Widerstandskampf aus seiner Stellung entfernt,
hat er sich nach 1945 beim Wiederaufbau des Gesundheitswesens im Lande Sachsen
und besonders in Dresden-Stadt als Kreisarzt und spaterer Arztlicher Direktor der Me-
dizinischen Akademie ,,Carl Gustav Carus” bleibende Verdienste erworben.

Der kommunistische Arzt Georg Benjamin, von 1926 bis 1931 Stadtschularzt im Berli-
ner Verwaltungsbezirk Wedding, war unter den Sozialhygienikern seiner Zeit zweifellos
der geistige Kopf, der fiir die Formulierung der Gesundheitspolitik der Kommunistischen
Partei Deutschlands entscheidende Arbeit geleistet hat. Er hat sich mehrfach mit den
Anschauungen der birgerlichen Sozialhygiene und damit auch seines Lehrers Grotjahn
kritisch auseinandergesetzt.

So schrieb er 1925 in richtiger Erkenntnis der Sachlage:

"Die Erfahrungen ... haben mit Deutlichkeit erwiesen, dass es nur noch zwei Wege
sozialhygienischen Wirkens.in Deutschland gibt. Das Ziel des einen Weges ist Krieg
den Kranken ... Das andere Ziel ist das der klassenbewussten Arbeiterschaft, deren
Losung lautet: Sozialhygiene unter proletarischer Fiihrung und proletarischer Kontrolle,
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Der Weg zu diesem Ziel ist der revolutionare Klassenkampf." [1, S. 5]

Dass Benjamin auch nach der Machtiibernahme durch die Faschisten seinen Weg als
Marxist bis zu seiner Ermordung im Konzentrationslager unbeirrt weiterging, ist be-
kannt.

An den vorstehenden Beispielen wird deutlich, dass Grotjahn, obwohl er seine wissen-
schaftlichen Erkenntnisse nicht mit gleicher Folgerichtigkeit politisch ummiinzen konn-
te, revolutionar gesinnte Arzte durchaus zu inspirieren vermochte.

Der Eindruck, den seine Lehrtatigkeit bei seinen Schilern hinterlieB, ist mehrfach aus
der Erinnerung heraus niedergeschrieben worden. In diesen Einschatzungen wird lber-
einstimmend zum Ausdruck gebracht, dass sich Grotjahns Befahigung zum Hochschul-
lehrer besonders in seinen sozialhygienischen Ubungen gezeigt hatte, in denen er jeden
zum kritischen Denken anregte und auch sonst personlichen Anteil an den Arbeiten
seiner Schiiler nahm.

Ein anschauliches Bild von seinem einstigen Lehrer gibt uns der schon erwahnte sowje-
tische Sozialhygieniker Smulewitsch:

"Grotjahn lebt in meiner Erinnerung als ein groBer Gelehrter, der sein Fach liebte, und
vor allem als ein demokratischer, bescheidener und guter Mensch. Er verstand es, seine
Begeisterung fiir die Sozialhygiene seinen Schiilern zu lbertragen, was ich fiir eine der
wichtigsten Eigenschaften eines Hochschullehrers halte.

Ein kennzeichnender Zug der Atmosphare an seinem Lehrstuhl war die véllige Meinungs-
freiheit, auch in Bezug auf den Lehrstuhlleiter, Bekanntlich gab es in Grotjahns An-
sichten nicht wenige reformistische und nichtmarxistische Konzeptionen. Ich besaB seit
1945 eine gewisse revolutionare Praxis und scheute mich nicht, meinen marxistischen
Standpunkt Grotjahn gegeniiber darzulegen, was er ohne Furcht vor Prestigeverlust
hinnahm.

Als Nikolai Alexandrowitsch Semaschko 1922 nach Berlin kam, um fur die Arbeit am
Lehrstuhl fiir Sozialhygiene in Moskau Grotjahns Lebenswerk personlich kennenzuler-
nen, erhielt ich von der Berliner Sowjetischen Botschaft den Auftrag, Semaschko Grot-
jahn vorzustellen. Dabei zeigte letzterer auf mich und sagte lachelnd zu Semaschko:
Dieser junge Mann kritisiert mich immer." [23, S. 338]

3.5 Sozialhygienische Spatwerke

Seit Beginn der Weimarer Republik befasste sich Grotjahn intensiver als vorher mit Fra-
gen der Offentlichen Gesundheitspflege. Den AnstoB hierfiir erhielt er weder durch seine
damalige parteipolitische Betatigung noch durch den Auftrag der sozialdemokratischen
Parteileitung zur Ausarbeitung eines Gesundheitsprogrammes.

Vielmehr war er aus wissenschaftlichen Uberlegungen schon weit frither zu der Uberzeu-
gung gelangt, dass die immer weiter um sich greifende Einbeziehung arztlicher Aufgaben
in die offentliche Verwaltung dringend einer Reorganisation des Gesundheitswesens be-
durfte.

Die ablehnende Einstellung der meisten Arzte zu dieser Entwicklung beruhte auf der
Annahme, Angehdrige eines freien Berufes zu sein. Grotjahn fiihlte sich verpflichtet, die
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Arzteschaft darauf hinzuweisen, dass ihre Annahme eine Fiktion ware, weil

"der arztliche Beruf auch dort, wo er nicht geradezu zu einer Verbeamtung gefiihrt hat,
doch immer mehr in eine gebundene Stellung gerat, die seine Tatigkeit an feste, von
Behorden oder Versicherungstragern vor- geschriebene Normen kettet" [6, S. 26/27].

Besondere Beachtung schenkte Grotjahn den Auseinandersetzungen iiber die von den
Arzten verteidigte Beibehaltung der freien Arztwahl und die von den Krankenkassen aus
finanziellen Griinden geforderte Einfiihrung eines fixierten Arztsystems. Die Zuspitzung
der Streitfrage auf ein ,Entweder-Oder” wollte er zugunsten eines , Sowohl-Als-Auch*
gemildert wissen; denn ein Nebeneinander von strenger arztlicher Bindung an Ambu-
latorien und freiem Arztsystem war fiir ihn nicht nur moglich, sondern notwendig, um
den subjektiven Bediirfnissen der Versicherten Rechnung tragen zu konnen.

Fiir eine gangbare Regelung hielt Grotjahn die Verpflichtung der Arzte fiir den kassen-
arztlichen Dienst als Bezirks- oder Ambulatoriumsarzt bei gleichzeitiger Berechtigung
zur Auslibung einer taglich auf wenige Stunden begrenzten privatarztlichen Praxis. In
der Ubernahme der Arzte in ein beamtenihnliches Arbeitsverhaltnis sah er im Hinblick
auf die Allgemeinheit den Vorteil einer gleichmaBigen Verteilung der Arzte und beziig-
lich der Arzte den Vorzug einer besseren Regelung der Urlaubsgewahrung, der Alters-
und Hinterbliebenenversorgung.

Die Ambulatoriumsbehandlung bewertete Grotjahn als einen sachlichen und zugleich
mit groBen Ersparnissen verbundenen Fortschritt:

"Die Moglichkeit, eine groBe Zahl von Kranken mit geringem Zeitaufwande und wenig
Unkosten von einem Kollegium von tiichtigen, unter einem hervorragenden Chef wirken-
den Allgemein- und Facharzten mit Unterstiitzung durch ein geschultes Hilfspersonal
und bester diagnostischer und therapeutischer Ausriistung untersuchen, begutachten
und beraten zu lassen, bietet Kranken, Arzten und Kassenverwaltungen so groBe Vor-
ziige vor dem gegenwartigen Betrieb des isoliert arbeitenden Kassenarztes, dass es
undenkbar ist, dieser Fortschritt wiirde sich nicht schlieBlich doch im Sinne einer Syste-

matisierung des kassenarztlichen Dienstes allen Widerstanden zum Trotz durchsetzen."
[17, Sp. 91]

Damit wurde er zum Verfechter einer fortschrittlichen Entwicklung in der ambulanten
medizinischen Betreuung, die in der DDR auf Grund der veranderten gesellschaftlichen
Verhaltnisse nach 1945 langst Wirklichkeit geworden ist.

Ebenso notwendig wie die Uberfithrung der noch freien oder halbfreien Heilberufe in
den Dienst der 6ffentlichen Gesundheitspflege war fiir Grotjahn die einheitliche organisa-
torische Zusammenfassung samtlicher Einrichtungen des staatlichen und kommunalen
Gesundheitswesens. Er forderte deshalb nicht nur eine Vereinigung kreis- und kommu-
nalarztlicher Funktionen, sondern strebte zugleich zur Verwirklichung des Selbstverwal-
tungsprinzips die ausschlieBliche Anstellung kommunaler Kreisarzte an.

Die Unzulanglichkeiten in der Organisation des Gesundheitswesens bedriickten ihn der-
art stark, dass er eine wirkliche Uberwindung der kriegs- und nachkriegsbedingten Ver-
haltnisse durch sozialhygienische MaBnahmen nur dann fiir méglich hielt, wenn die
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Selbstverwaltungsbehorden zur gesetzlich fundierten Errichtung von Gesundheitsam-
tern (ibergingen, die als selbstandige Institutionen die Gesundheitspflege fiir alle Alter-
sklassen durchfiihren sollten.

Im Jahre 1923 gab Grotjahn die dritte Auflage seines Standardwerkes ,Soziale Patho-
logie" heraus, die sich von den vorangegangenen beiden Auflagen dadurch unterschied,
dass er sie nicht allein, sondern unter Beteiligung einer Reihe weiterer Sozialhygieni-
ker besorgte, denen er auf Grund ihrer groBeren Einzelkenntnisse auf sozialhygienischen
Spezialgebieten die Bearbeitung der entsprechenden Kapitel iibertrug. Die Ubersetzung
dieser Auflage ins Russische - sie kam ab 1925 als Beilage zum Moskauer Medizinischen
Journal heraus - wurde schon frither erwahnt.

Mit zunehmendem Alter raumte Grotjahn der Fortpflanzungshygiene in seiner wissen-
schaftlichen Arbeit eine eindeutige Vorrangstellung ein. Die Unterordnung der Sozial-
hygiene unter die Eugenik war der Tribut, den er dem Festhalten an der kapitalistischen
Gesellschaftsordnung zollte.

Da sein 1914 erschienenes Buch ,,Geburtenriickgang und Geburtenregelung im Lichte
der sozialen Hygiene" infolge neuer Erkenntnisse der Vererbungswissenschaft tiberholt
war, entschloss er sich zu einer volligen Neubearbeitung der Problematik. Das Ergebnis
war die 1926 herausgebrachte Monographie ,Die Hygiene der menschlichen Fortpflan-
zung. Versuch einer praktischen Eugenik"”, die 1930 ins Polnische lbersetzt wurde.

Im Hinblick auf § 119 der Weimarer Verfassung, der kinderreichen Familien Anspruch
auf ausgleichende Fiirsorge zusicherte, hielt er den Zeitpunkt fiir ggkommen, in dieses
Buch den Entwurf zu einem Elternversicherungsgesetz aufzunehmen. Seine Hoffnung,
dadurch eine raschere Losung der in der Verfassung gegebenen Zusicherung zu bewir-
ken, sollte sich jedoch nicht erfillen.

Im Jahre 1929 gab Grotjahn gemeinsam mit einem Reformpadagogen das Buch ,,MaB-
volle Schulreform® heraus, mit dem er als Hygieniker Einfluss auf die Gestaltung der
Lehrplane nehmen wollte. Seine Reformvorschlage verdankten ihren Ursprung wohl nicht
zuletzt der Erinnerung an die Note der eigenen Schulzeit. Deshalb lautete auch seine
Hauptthese: ,,Mit dem geringsten MaBe von Schulbesuch ein nicht allzu hochgestecktes
Schulziel zu erreichen. [14, S. 2]

Ganz im Gegensatz zu unserer heutigen Auffassung von der Notwendigkeit einer mog-
lichst umfassenden und vielseitigen Ausbildung des Schulkindes forderte Grotjahn die
Herabsetzung der taglichen Arbeitszeit fiir Schulanfanger auf zwei und fiir altere Kinder
auf vier Unterrichtsstunden und zwei Stunden Hausarbeit. Fiir die aus der Kiirzung der
Stundenzahl resultierende Neugestaltung der Lehrplane zog er vornehmlich eine Revi-
sion des Schreib-, Lese-, Rechen- und Sprachunterrichts in Erwagung.

Eine Reihe der von Grotjahn in diesem Buch niedergelegten Gedankengange muss heute
als iberholt angesehen werden. Dagegen muten uns seine Vorschlage zur Einfiihrung
hinreichender Ausgleichsmoglichkeiten in Unterricht und Ferien durchaus modern an.

So pladierte er schon damals fiir die tagliche Turnstunde und fiir eine weitere Abwechs-
lung der Sitzstunden durch regelmaBige Ausfliige, Wanderungen oder Besichtigungen.
Besondere Bedeutung maB er dem Schwimmen bei. Zur unerlasslichen Voraussetzung
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machte er jedoch, dass die sportliche Betatigung stets in verniinftigen Bahnen erfolge
und jede iibertriebene Begeisterung oder jugendliches Rekordfieber vermieden wiirden.
Organisierte Ferienspiele, fiir die sich die Lehrer abwechselnd zur Verfiigung stellen soll-
ten, hielt er fir zweckmaBig.

Nachdem Grotjahn schon 1916 den Genuss von Alkohol und Nikotin aufgegeben hatte,
ersetzte er seit 1926 auch den morgendlichen Kaffee durch eine Milchmehlsuppe und
den abendlichen Tee durch ein Glas Wasser. Er glaubte dadurch ein gesteigertes Le-
bensgefiihl, ein groBeres psychisches Gleichgewicht sowie eine durch das GroBstadtleben
kaum mehr beeintrachtigte Arbeitsfahigkeit erzielt zu haben.

Am hochsten bewertete er jedoch die hierbei gewonnene Uberzeugung, ,,dass man mit
der volligen Aufgabe jener unnatiirlichen Reizmittel nichts an echtem Genuss aufgibt”
[5, S. 87].

Was er an sich selbst festgestellt hatte, sah er als wichtiges Teilergebnis zu einer He-
donologie an, durch die er das bisherige Wirkungsfeld der auf Krankheitsverhiitung
und Gesundheitsforderung orientierten Hygiene erweitern wollte, damit die Menschen
wirklich genussvoll leben konnten.

In dieser Zeit begann Grotjahn auch an der Richtigkeit seiner urspriinglichen Ansicht
iiber die Entwicklung der Volkserndhrung zu zweifeln. Die Einfuhr von Weizen im Werte
von Jahrlich 500 Millionen Mark schien ihm auf die Dauer nicht nur volkswirtschaftlich
untragbar, sondern auch gesundheitlich nicht gerechtfertigt zu sein, da es physiologisch
nicht erwiesen ware, dass Personen, die im geschlossenen Raum nur leichte Muskelar-
beit zu leisten hatten, besser WeiB- als Roggenbrot essen miissten.

Was ihm Hygiene und Physiologie nur unzureichend beantworten konnten, wollte er
selbst einer Klarung unterziehen. Er entschloss sich 1929 zu einem einjahrigen Selbst-
versuch, der ihn zu der Uberzeugung brachte, dass er sich bei einer nur Roggenbrot
enthaltenen fleischfreien Kost objektiv und subjektiv wohlfiihlte. Auf diese Weise wurde
er fir den Rest seines Lebens Vegetarier und propagierte literarisch als zweckmaBigste
Erndhrungsform einen Lakto-Ovo-Vegetarismus, d.h. eine durch Milch und Eier ange-
reicherte pflanzliche Kost, bei Verzicht auf jegliches Genussmittel.

Im Hinblick auf den Wohnungsbau schwebte Grotjahn als Idealtyp das Kleinhaus mit
Garten vor, weil den Kindern dadurch unbeschrankte Bewegungsfreiheit und den Er-
wachsenen die willkommene Moglichkeit zum Aufenthalt im Freien gegeben waren.
Die damit verbundenen gesundheitlichen Vorteile fiir die Bewohner waren fiir ihn so
ausschlaggebend, dass er die unmittelbar nach Kriegsende errichteten Wohnsiedlungen
in Form von mehrgeschossigen Reihen- oder Doppelhdusern vom sozialhygienischen
Standpunkt ebenso ablehnte wie die Vorschlage des Architekten Walter Gropius, der
1929 fiir den Bau von zwolfgeschossigen Wohnhausern eintrat.

Mit allem Nachdruck versuchte Grotjahn deutlich zu machen, dass der Wohnungs-
bau nicht zum Betatigungsfeld der kiinstlerischen Phantasie der Architekten gemacht
werden dirfte, sondern einzig unter dem Aspekt der Volksgesundheit und Bevolkerungs-
politik erfolgen miisste.
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Von diesem Verantwortungsbewusstsein war fiir Grotjahn bei den stadtischen Verwal-
tungen leider nur wenig zu spliren, sonst hatte nicht immer wieder der geringere Bau-
preis fir Mietskasernen in die Waagschale geworfen werden kénnen. Da jedes Haus
fir mehrere Generationen gebaut wurde, stande die augenblickliche Kostenersparnis
in keinem Verhaltnis zu dem Unsegen, der mit der Aussperrung der Bewohner eines
Hochhauses von den Reizen der frischen Luft fiir alle kommenden Generationen her-
aufbeschworen wiirde; denn
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Abb. 10. Alfred Grotjahn. Lithographie von Emil Wilhelm Stumpp, 1929
Hygiene-Sektion des Volkerbundes 1927 in Budapest

"nicht wer dem Himmel am nachsten ist, sondern wer auf der ebenen Erde wohnt,
bleibt mit der Natur verbunden" [13, S. 329].

Wenn er auch mehrfach davon spricht, dass das Kleinhaus die ideale Wohnstatte fur
»Minderbemittelte” ware, so erstrebte er dies vorrangig doch nur fiir Kinderreiche,
wodurch der illusiondre Charakter seiner Auffassung erheblich gemildert wird.
Ebenfalls im Jahre 1929 veréffentlichte Grotjahn unter dem Titel , Arzte als Patienten”
eine aus dem engeren Rahmen seiner sonstigen Arbeiten herausfallende Zusammenstel-
lung von Krankengeschichten, die Arzte von sich selbst angefertigt hatten. Was ihn zur
Beschaftigung mit diesem Thema veranlasste, war das Problem der Einfiihlung, dem
er durch Aufdeckung der Empfindungen naher zu kommen versuchte,

"zu deren Spielball die Erkrankung selbst, die pflegende Umgebung und die diagnos-
tischen und therapeutischen Bemiihungen des Arztes die Seele des Kranken machen"
[12, S. 254].

Er wahlte dazu die Schilderungen krank gewesener Arzte und Arztinnen, weil er auf
diese Weise irrtiimliche Ansichten (iber Sitz und Art der Krankheiten, phantastische
Ausschmiickungen und abwegige Einbildungen von vornherein als ausgeschaltet be-
trachten konnte.

Da das Buch noch keine sicheren Erfahrungen und Einsichten zu vermitteln vermochte,
wollte es lediglich zur Benutzung einer Methode anregen, die der kiinftigen Medizin
zu ihrer Durchdringung mit psychologischen Gedankengangen und zur Anwendung der
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Psychologie am Krankenbett und im sozialen Fiirsorgedienst noch wertvolle Dienste
versprache.

3.6 Lebensausklang

Grotjahns Neigung zur Zuriickgezogenheit kam in seinen letzten Lebensjahren ganz
besonders zur Geltung. Im privaten Bereich befolgte er seit seiner EheschlieBung den
Grundsatz, mit seiner Familie in Berlin als Eremit zu leben und sich vom Getriebe der
GroBstadt nur gerade so weit berlihren zu lassen, als es not- und wohltat. Trotzdem
reizte es ihn, dem Berliner Hausermeer ganz den Riicken zu kehren, nicht zuletzt als
erneuten Beweis dafiir, dass er seine personliche Lebensfiihrung mit seinen hygienischen
Anschauungen nach MaBgabe seiner Moglichkeiten in Einklang zu bringen versuchte.

Er nutzte deshalb die Gelegenheit, ein kleines Grundstiick im Vorort Frohnau preisglins-
tig zu erwerben. Auf der Parzelle wollte er ein vierzimmriges Kupferhaus aufstellen; das
er auf der Berliner Bauausstellung 1931 als Modell kennengelernt und als Alterssitz fiir
sich und seine Ehefrau gekauft hatte. Doch ist es dazu nicht mehr gekommen.

In beruflicher Hinsicht schrankte Grotjahn seinen Aufgabenkreis in den letzten Lebens-
jahren wohl weniger aus Neigung zur Zuriickgezogenheit als aus Enttauschung dariiber
ein, dass er mit seinem wissenschaftlichen Werk keine volle Anerkennung gefunden
hatte.

Abgesehen von den objektiven Schwierigkeiten, sozialhygienische Forderungen in der
kapitalistischen Gesellschaft durchzusetzen, hatte er zum Teil auch selbst daran schuld,
weil es ihm vielfach an der notigen Entschlusskraft fehlte, sich seiner Umwelt anzu-
passen. Hieran mangelte es ihm besonders dann, wenn seine Vorschlage nicht sofort
angenommen wurden oder wenn er befiirchtete, dass Arbeiten anderer Sozialhygieniker
seiner Geltung gefahrlich werden konnten.

Als der Leiter des Lehrstuhls fiir Sozialhygiene des Kasaner Medizinischen Instituts
Grotjahn 1928 in Berlin besuchte, kamen beide auch auf den Berliner Lehrstuhl und
dessen Bedeutung fiir die Sozialhygiene in Deutschland zu sprechen. Grotjahn gab in der
Unterhaltung zwar zu, dass er sein Ordinariat als personlichen Erfolg ansahe, doch be-
zweifelte er, ob es ihm gelungen waére, ,,der Sozialhygiene einen festen Platz im System
der medizinischen Erziehung in Deutschland zu erobern”.

Ebenso wenig war er davon (iberzeugt, dass das Ordinariat nach seinem Tode bestehen
bleiben wiirde. Trotzdem war sich Grotjahn seines Wertes durchaus bewusst.

In seiner Autobiographie bezeichnete er sich als AuBenseiter, ,,und zwar auf zwei Bah-
nen. Einmal als Hygieniker ... Zum zweiten... als Sozialist”, um gleichzeitig zu bekrafti-
gen, dass er den Weg als Hygieniker mit Erfolg gegangen ware, weil er in einer Zeit der
Einengung hygienischer Forschung auf die Laboratoriumsarbeit und den Tierversuch
den Mut besessen hatte, den sozial determinierten Menschen erneut zum Gegenstand
der wissenschaftlichen Hygiene gemacht zu haben.

Dieses Verdienst, das in der Zusammenfassung der Beziehungen zwischen Krankheit
und sozialer Lage zu einem medizinischen System seinen sichtbarsten Ausdruck gefun-
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den hatte, wurde von allen zeitgendssischen Sozialhygienikern neidlos anerkannt. Es
hatte Grotjahn in der in- und ausldndischen Fachwelt die Stellung eines Pioniers der
modernen Sozialhygiene als Wissenschaft eingebracht.

Viele seiner zahlreichen Schiiler wiirdigten ihn als Sozialhygieniker und Menschen zu
seinem 60. Geburtstag am 25. Nov. 1929 in Aufsatzen, Gratulationsschreiben und GruB-
adressen. Da der Jubilar personliche Gratulationen nicht leiden konnte, blieb er an
seinem Geburtstag zu Hause und reagierte weder auf das Ertonen der Wohnungsklin-
gel noch auf das Lauten des Telefons. Er erschien auch nicht zu der fiir diesen Tag
angesetzten seminaristischen Ubung, so dass eine Studentendelegation, die ihm einen
BlumenstrauB (iberreichen wollte, unverrichteter Dinge wieder abziehen musste. Selbst
noch am nachsten Tage mied er das Hygiene-Institut und lieB die vorher nicht abge-
sagte Sprechstunde ausfallen.

Im Gegensatz zur Fachwelt nahm die Sozialdemokratische Partei von Grotjahns 60.
Geburtstag keine groBere Notiz. Kantorowicz hatte zwar fiir den ,Vorwarts" einen Wiir-
digungsartikel vorbereitet, doch bekam er ihn trotz urspriinglicher Annahme einen Tag
vor dem Erscheinungstermin kommentarlos zuriick.

Er konnte daher mit seinem Gliickwunschschreiben an seinen Chef nur das Manuskript
iibersenden, dem er sogar noch zwei weitere, fiir Fachzeitschriften bestimmte und aus
~formellen Griinden” nicht angenommene Festaufsatze beifligen musste.
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Abb. 11. Schriftprobe Alfred Grotjahns aus einem seiner Schreiben an Georg Wolff

Seit 1909 litt Grotjahn an einer chronisch-rezidivierenden Gallenblasenentziindung mit
Steinbildung. Er hat in seinem Buch ,Arzte als Patienten" seine Krankheit eingehend
geschildert. Obwohl kein Name genannt wird, lasst sich ziemlich leicht erraten, wer mit
dem am Ende des sechsten Lebensjahrzehntes stehenden Arzt gemeint ist.

Nach diesem Eigenbericht hatte er in den letzten Jahren vor dem ersten Weltkrieg und
besonders im Jahre 1920 einige, zum Teil sehr schwere Gallenkoliken, die die Verabrei-
chung von Morphium erforderten. Um sich die Injektionen nicht selbst geben zu miissen
und damit den Verdacht der Siichtigkeit zu erwecken, griff er im Anfall stets auf die
Hilfe benachbarter Arzte zuriick.

Der 1920 zugezogene Spezialist fiir Magen- und Stoffwechselkrankheiten riet ihm ernst-
haft zur Operation, doch Grotjahn konnte sich nicht dazu entschlieBen.

55



3 Grotjahn als erster und einziger Ordinarius fiir soziale Hygiene in Deutschland

Er verzichtete auch auf die ihm als noch dringlicher empfohlenen Trinkkuren in Karlsbad
oder Mergentheim und kurierte sich selbst rein diatetisch sowie durch Liegen mit dem
Heizkissen und durch Tragen einer Leibbinde. Trotz Ablehnung jeder medikamentdsen
oder balneologischen Behandlung blieb er zehn Jahre lang von Gallenkoliken verschont,
was ihm die Richtigkeit eines ,unverfalschten therapeutischen Nihilismus” zu bestati-
gen schien, ohne dass er deshalb eine inzwischen erfolgte Heilung angenommen hatte.

Das durch relative Beschwerdefreiheit vorgetauschte Wohlbefinden lieB Grotjahn die
Schwelle zum siebenten Lebensjahrzehnt zuversichtlich (iberschreiten. Mit der ihm ei-
genen Gewissenhaftigkeit sammelte er weiterhin eifrig Materialien fiir neue Blicher, die
er nach seiner Entpflichtung als Lehrstuhlleiter schreiben wollte.

Daneben stellte er fiir Fachzeitschriften und Tagespresse eine stattliche Zahl von Aufsat-
zen fertig, die thematisch zwar nichts Neues brachten, jedoch den Kreis seiner Gedan-
kengange abzurunden versuchten. Mit besonderem Nachdruck trat er fiir die Klarung
individualhygienischer Fragen ein, womit er unter Beweis stellen wollte, dass jede Sozi-
alreform unvollstandig bleiben miisste, wenn sie nicht durch eine Lebensreform erganzt
wirde.

Die Fortschritte der Sozialhygiene, zu denen er (iber ein Vierteljahrhundert grundlegend
beigetragen hatte, veranlassten ihn 1929, mit seinem Habilitanden Rott und mit Leo-
pold Langstein eine Schriftenreihe ins Leben zu rufen, die alle in der Gesundheitsfiirsorge
Tatigen belehren und zu sinnvoller Mitarbeit erziehen sollte. Von diesen , Ergebnissen
der sozialen Hygiene und Gesundheitsfiirsorge™ erschienen jedoch nur zwei Bande.

Als der Arzt und Dramatiker Friedrich Wolf mit einer Stuttgarter Frauenarztin im Marz
1931 wegen angeblichen VerstoBes gegen § 218 verhaftet wurde und gerichtlich abge-
urteilt werden sollte, was die Protestaktionen der Arbeiterklasse jedoch verhinderten,
wurde in Grotjahns Wohnung ein Paket abgegeben.

Es enthielt die Originalkartei eines in einer Kleinstadt verstorbenen Arztes (iber 426
innerhalb eines Jahres ausgefiihrte Schwangerschaftsunterbrechungen.

Im Begleitbrief wurde Grotjahn um Auswertung und Veroffentlichung der Materialien in
einer ihm geeignet erscheinenden Weise gebeten. Er machte sich sofort an die Arbeit,
so dass er schon im August einen ersten Bericht (iber die wichtigsten Fakten der Kartei
und die daraus zu ziehenden Lehren in einer Fachzeitschrift publizieren konnte.

Die Auswertung der Kartothek bestarkte ihn in der Richtigkeit seines schon immer
vertretenen Standpunkts, nicht die Freigabe, sondern die Legalisierung der Schwanger-
schaftsunterbrechung zu fordern. Er empfahl deshalb erneut den Erlass eines Spezial-
gesetzes, das neben der Meldepflicht fiir jede nicht ausgetragene Schwangerschaft die
Indikationen fiir eine gesetzlich zulassige Unterbrechung festlegen sollte.

Im Gegensatz zur medizinischen und eugenischen Indikation, deren Berechtigung auch
fir ihn unbestreitbar war, hatte er die soziale Indikation jahrelang abgelehnt, weil der
iiberaus dehnbare Begriff der ,,Ungunst der wirtschaftlichen Verhaltnisse” nur schlecht
zur Abgrenzung einer Indikation geeignet ware. Erst die Lektlre der Kartothek veran-
lasste ihn, seine urspriingliche Ansicht zwar nicht grundsatzlich zu widerrufen, aber sie
wenigstens dahingehend abzumildern,
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"dass unter den heutigen Umstanden und namentlich angesichts der iibergroBen Ar-
beitslosigkeit praktisch diese schroffe Ablehnung nicht mehr aufrechterhalten werden
kann" [11, S. 1224].

Am 27. Aug. 1931 erkrankte Grotjahn plotzlich mit heftigen Kolikschmerzen in der Mit-
te des Oberbauches, die von Fieber und zunehmender Gelbsucht begleitet waren. Er
wurde deshalb einen Tag spéter in die Innere Abteilung des Stadtischen Krankenhauses
Berlin-Westend eingewiesen, wo sich nach voriibergehender Besserung der Beschwerden
erneute, auBerst heftige Kolikattacken einstellten.

Der vom Internisten hinzugezogene Chirurg fand den Patienten in so schlechtem All-
gemeinzustand, dass an eine Operation nicht zu denken war. Erst als sich am 1. Sept.
trotz unzweifelhafter Bauchfellvereiterung die Herz- und Kreislauftatigkeit gebessert
hatte, glaubten Internist und Chirurg, den fir unumganglich gehaltenen Eingriff nicht
mehr hinausschieben zu sollen.

Er wurde am 2. Sept. vorgenommen und ergab eine Perforation am Ausfiihrungsgang
der Gallenblase mit einem dadurch bedingten riesigen Gallenempyem im Oberbauch.
Mit Riicksicht auf den schlechten Allgemeinzustand des Patienten musste die Operati-
on auf das chirurgisch unbedingt Erforderliche beschrankt werden.

Grotjahn vermochte sich nicht mehr zu erholen und verstarb in der Nacht vom 3. zum
4. Sept. 1931.

In der Todesanzeige hieB es, dass die Beisetzung auf ausdriicklichen Wunsch des Ver-
storbenen in aller Stille stattgefunden hatte. Wie ihm niemand zum Geburtstag gra-
tulieren durfte und er, als er krank wurde, auch nicht nach seinem Befinden gefragt
sein wollte, so hatte er testamentarisch hinterlassen, ohne jede Feier eingeaschert zu
werden. Das Urnengrab befindet sich auf dem Friedhof Berlin-Baumschulenweg.

Im Hygiene-Institut waren alle von der Nachricht seines Todes erschiittert. Besonders
traurig war das Hauspersonal, um das er stets besorgt war. In zahlreichen Nachrufen
wurden Grotjahns wissenschaftliche Verdienste, seine lautere Gesinnung und sein stets
auf das Wohl seiner Mitmenschen gerichtetes Streben nochmals herausgestellt.

Die 1932 von seinem Sohn Martin besorgte Herausgabe der Autobiographie , Erlebtes
und Erstrebtes. Erinnerungen eines sozialistischen Arztes” und des Buches , Eine Kar-
tothek zu § 218" setzte den Schlussstrich unter das Lebenswerk dieses Pioniers der
modernen Sozialhygiene als Wissenschaft.
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Alfred Grotjahn war ein Wissenschaftler mit einer birgerlich-subjektiven Auffassung
vom Sozialismus. Seine humanistische Grundeinstellung zeigt sich vor allem darin, dass
es ihn aus Mitgefiihl mit den Unterdriickten zur Aufdeckung der Ursachen ihres Elends
drangte.

Im Gegensatz zur Mehrzahl der zeitgendssischen Wissenschaftler wurde die Verderbt-
heit der kapitalistischen Gesellschaft von ihm nicht nur erkannt, sondern auch immer
wieder als lberlebt gebrandmarkt. In seiner Forderung nach ihrer Ablésung durch den
Sozialismus vermochte er jedoch nicht zu den Konsequenzen des wissenschaftlichen
Sozialismus vorzudringen und die Bedeutung der Arbeiterklasse zu erkennen, wenn er
auch zeitweilig der Sozialdemokratischen Partei angehorte. Der von ihm verfochtene
Sozialismus aus Glaube, Liebe und Hoffnung ist ebenso MaBstab seiner Begrenzung
wie die bei ihm mehrfach nachzuweisende Beeinflussung durch imperialistische Ideolo-
gien.

Was Grotjahn noch heute Hochachtung abnotigt und sein Werk fiir unsere Zeit bedeu-
tungsvoll macht, ist sein konsequentes, unerschrockenes Eintreten fiir die soziale De-
terminierung des Menschen und die daraus resultierenden Zusammenhange von sozialer
Lage und Krankheit. Berlicksichtigt man, dass die Medizin um die Jahrhundertwende
einseitig naturwissenschaftlich orientiert war, so konnte es gar nicht ausbleiben, dass
Grotjahns Kampf fiir eine sozialwissenschaftliche Beleuchtung der Medizin nicht nur
auf Unverstandnis, sondern auch auf Widerstand stieB. Trotzdem blieb ihm nicht jeder
Erfolg versagt.

Obwohl Grotjahn nicht der erste war, der die Notwendigkeit einer komplexen sozio-
biologischen Betrachtungsweise fiir die medizinische Forschung und Praxis erkannte,
machte er sich vor seinen Vorlaufern und Mitstreitern dadurch verdient, dass er unter
den Bedingungen der sich zuspitzenden Klassengegensatze in der kapitalistischen Ge-
sellschaft die sozialwissenschaftlichen Aspekte von Gesundheit und Krankheit erstmalig
fest umriss und systematisierte.

In wissenschaftlicher Hinsicht gehort zu seinen bedeutendsten Leistungen, dass er die
Sozialhygiene als Wissenschaftszweig begriindete, sie durch definitorische Festlegung
ihrer Aufgaben und Ziele von der experimentell-biologischen Hygiene abgrenzte, sie
methodisch und inhaltlich mit Soziologie, Okonomie und Sozialwissenschaften verband
und den Blick der Arzte durch eigene Untersuchungen, vor allem durch sein Stan-
dardwerk ,Soziale Pathologie", auf die soziale Gebundenheit des Menschen zu lenken
verstand.

Als sein groBter politischer Erfolg ist die Annahme des von ihm entworfenen gesund-
heitspolitischen Programms durch den Augsburger Parteitag der Sozialdemnokratischen
Partei im Jahre 1922 anzusehen, das tatsachlich sozialistisch war.

Mit der von ihm entwickelten, wenn auch birgerlich begrenzten Theorie der Sozialhy-
giene erfiillte Grotjahn eine historische Aufgabe in der medizinischen Wissenschaft, die
Sprossen in der Leiter bildet, auf der wir heute stehen.
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Seine vom biirgerlichen Humanismus getragenen Bestrebungen zur Erfassung des Men-
schen in seiner sozio-biologischen Einheitlichkeit gehéren zum traditionellen Bestandyteil
unserer heutigen sozialistischen Wirklichkeit und verdienen unsere volle Anerkennung,
ohne dabei in den mehrfach begangenen Fehler einer nicht gerechtfertigten ldealisierung
zu verfallen.
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1869 25. Nov. Alfred Grotjahn in Schladen am Harz geboren.

1875 Schulbeginn in einer Privatschule seines Heimatortes; Tod seiner Mutter.

1880 Fortsetzung der Schulausbildung in der Privatschule eines lutherisch-orthodoxen
Pfarrers im benachbarten Liebenburg.

1882 Aufnahme in die Quarta des Gymnasiums in Wolfenbdttel,

1890 Ablegen des Abiturs am Gymnasium in Wolfenbiittel;

Aufnahme des Medizinstudiums in Greifswald,

1891/92 Fortsetzung des Medizinstudiums in Leipzig; Ablegen der arztlichen Vorpriifung.

1892/93 Beginn des klinischen Medizinstudiums in Kiel.

1893 Fortsetzung des klinischen Medizinstudiums in Berlin,

1894 31. Juli. Promotion zum Doktor der Medizin und Chirurgie in Berlin.

1895/96 Ablegen der arztlichen Staatspriifung in Berlin.

1896 Herbst. Niederlassung als praktischer Arzt in Berlin, KommandantenstraBe.

1898 Herausgabe seines ersten sozialhygienischen Buches , Der Alkoholismus nach Wesen,
Wirkung und Verbreitung”;

Verlobung mit Charlotte Hartz aus Berlin.

1900 10. Nov. EheschlieBung mit Charlotte Hartz;

Verlegung von Praxis und Wohnung in die AlexandrinenstraBe am Waldeckplatz.

1901 1. Nov. Geburt der Tochter Gertrud.

1901/02 Volkswirtschaftliche Qualifizierung im staatswissenschaftlichen Seminar Gustav
Schmollers, hier Beschaftigung mit Fragen der Volksernahrung.

1902 Grotjahn besorgt mit seinem Freund Friedrich Kriegel die Herausgabe des ersten
Jahresberichtes tber die Fortschritte und Leistungen auf dem Gebiete der sozialen Hygiene
und Demographie, Bis 1914 erschienen davon 13 Bande;

Studienreise nach London und Paris,

1904 1. Marz. Vortrag ,Was ist und wozu treiben wir soziale Hygiene?" vor der Berliner
Gesellschaft fiir offentliche Gesundheitspflege
8. Juli. Geburt des Sohnes Martin.

1905 16. Febr. Von Grotjahn initiierte Konstituierung des ,Vereins fiir soziale Medizin,
Hygiene und Medizinalstatistik in Berlin“; Grotjahn fungiert als zweiter Schriftfiihrer;
Gescheiterter Versuch Schmollers, Grotjahn an der Berliner Medizinischen Fakultat zur
Habilitation in Sozialhygiene zu bringen.

1907 23. Mai. Geburt des Sohnes Peter,

1908 Veroffentlichung des Buches ,, Krankenhauswesen und Heilstattenbewegung im Lichte
der sozialen Hygiene".
1912 Herausgabe des Werkes ,,Soziale Pathologie. Versuch einer Lehre von den sozialen

Beziehungen der Krankheiten als Grundlage der sozialen Hygiene" (2. Aufl, 1915, 3. Aufl.
1923, Ubersetzung ins Russische 1925/27);
Grotjahn gibt mit Ignaz Kaup das zweibandige ,,Handbuch der sozialen Hygiene” heraus,
an dem 62 Wissenschaftler mitgearbeitet haben,
16. Nov. Auf Grund der Bemiihungen Carl Fliigges kann sich Grotjahn endlich an der
Berliner Medizinischen Fakultét fir Sozialhygiene habilitieren. Eintritt ins Hygiene-Institut
dieser Universitat als Privatdozent und Abteilungsvorsteher.

1913 Verlegung von Praxis und Wohnung in die BarbarossastraBe in Berlin-Schoneberg;
18. April. Verleihung des Titels ,,Professor” durch den preuBischen Kultusminister.

1914 Veroffentlichung des Buches ,,Geburtenriickgang und Geburtenregelung” (2., mit
einem Nachwort versehene Aufl. 1921).
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1915 15. Okt. Grotjahn Gbernimmt die Leitung der Abteilung fiir Sozialhygiene im
Medizinalamt der Stadt Berlin bei Aufrechterhaltung der sozialhygienischen Lehrtatigkeit
an der Universitat.

Aufgabe der arztlichen Praxis;
Umzug in die DerfflingerstraBe in der Nahe des Tiergartens.

1919 1. April. Ausscheiden aus dem stidtischen Medizinalamt und Ubernahme der
arztlichen Leitung im neu geschaffenen Berliner Heimstattenamt;

Eintritt in den Verein sozialdemokratischer Arzte und in die Sozialdemokratische Partei.

1920 Grotjahn wird von der Sozialdemokratischen Partei als Kandidat fiir die
Reichstagswahl am 16. Mai 1920 aufgestellt, bleibt aber nach der Wahl zunachst
Nachfolgekandidat.

20. Juni. Berufung Grotjahns zum ordentlichen Professor fiir Sozialhygiene an der Berliner
Universitat durch den preuBischen Kultusminister gegen den Willen der Medizinischen
Fakultat;

30. Sept. Ausscheiden aus dem Berliner Heimstattenamt.

1921 April. Aufnahme seiner Tatigkeit als Reichstagsabgeordneter;

Grotjahn entwirft im Auftrage der Sozialdemokratischen Partei ein gesundheitspolitisches
Programm, das 1922 auf dem Parteitag in Augsburg einstimmig angenommen werden

sollte,
1922 13. April. Grotjahns Tochter Gertrud heiratet den Kaufmann Walter Kiesau.
1924 Grotjahn wird wegen zunehmender Meinungsverschiedenheiten mit der Parteileitung

fir die zweite Wahlperiode des Reichstages nicht wieder als Kandidat fiir die
Sozialdemokratische Partei nominiert.

1925/28 Aktive Mitarbeit in der Hygiene-Sektion des Volkerbundes; in ihrem Auftrag
Durchfiihrung mehrerer Studienreisen und Teilnahme an der Er6ffnung von
Unterrichtsinstituten fiir Hygiene.

1926 Veroffentlichung des Buches ,Die Hygiene der menschlichen Fortpflanzung. Versuch
einer praktischen Eugenik" (1930 Ubersetzung ins Polnische).

1927/28 Wahl zum Dekan der Medizinischen Fakultat, die der Zulassung von Bewerbern
zur Habilitation in Sozialhygiene erstmalig zustimmt.

1929 1. Okt. Einstellung des Sozialwissenschaftlers Miron Kantorowicz als Bibliothekar am
Lehrstuhl fiir Sozialhygiene.

Grotjahn gibt die Biicher , Arzte als Patienten” und ,,MaBvolle Schulreform”, letzteres in
Zusammenarbeit mit einem Reformpadagogen, heraus.

25. Nov. Vielseitige offentliche Wiirdigung Grotjahns anlasslich seines 60. Geburtstages;
Erscheinen des ersten Bandes der mit Fritz Rott und Leopold Langstein herausgegebenen
Schriftenreihe , Ergebnisse der sozialen Hygiene und Gesundheitsfiirsorge".

1930 10. Marz. Der preuBische Kultusminister bewilligt Grotjahns mit Zustimmung der
Medizinischen Fakultat gestellten Antrag auf Umbenennung seines Lehrstuhls in
»Sozialhygienisches Seminar”,

1931 4. Sept. Grotjahn stirbt nach kurzer schwerer Krankheit an den Folgen einer
Gallenblasenperforation mit dadurch bedingter eitriger Bauchfellentziindung.

1932 Grotjahns Sohn Martin gibt aus dem Nachlass seines Vaters dessen Autobiographie

und das Buch , Eine Kartothek zu § 218" heraus.
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