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die im 11. .Iahrhundert pl'élen smd,rem'é Fiktion

Medizin wurden missachtet, zu Scharlatanen
erkldrt oder sogar als geisteskrank abgestem elt.

Obwohl sie Grundlagen fiir noch immer ubllch
Behandlungsmethoden geschaffen habe

er Patient liegt auf einem roh
gezimmerten Holztisch. Arme,
Bauch und Beine sind mit di-
cken Ledergurten fixiert. Si-
cher ist sicher. SchlieBlich hat die Narkose
ihre Tiicken. Dem Patienten wird dazu ein
Schwamm vor die Nase gehalten, der mit
dem Saft der beiden Giftpflanzen Alrau-
ne und Schierling getrinkt ist. Und da kann
ein falsches Mischungsverhiltnis schon mal
dazu fiihren, dass der Patient wihrend der
Operation aufwacht — oder nie wieder.

Der Chirurg greift zu seinem Werkzeug.
Er will einen Teil der Schédeldecke abhe-
ben. Dazu setzt er nun etliche Male rund
um die geplante Offnung einen Handbohrer
an und durchléchert die Knochen. Dass er
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nicht zu tief eindringt und das Gehimn zer-
stort, kann er nur am Widerstand des Boh-
rers spiiren. Dann werden die Knochenstii-
cke zwischen den Bohrléchern mit einer
Zange herausgeknipst. Nun kann dieser Teil
der Schideldecke abgehoben werden und
die Suche nach dem Tumor im Kopf des Pa-
tienten beginnen ...

Wie Berichte aus einer Folterkammer le-
sen sich heute solche zeitgendssischen Be-
schreibungen von Gehirmoperationen im
Mittelalter. Und man mag sich kaum vor-
stellen, dass einer der Patienten solche Ein-
griffe {iberlebt hat. Doch Medizinhistoriker
wissen langst: Die Arzte im Mittelalter und
sogar schon in der Antike verfiigten tiber be-
achtliches Wissen —und Kénnen. Selbst Ge-
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Medizinhistoriker schutteln da den Kapf Denn erst |
. ein paar hundert Jahre s'pater, zum Ausklang de

-~ Mittelalters, begann tatsachlich die Geschlchte der
| modernen Heilkunde. Doch viele Viter der heutlgen
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hirntumore konnten mit hoher Trefferquote
geortet und entfernt, Patienten geheilt und
ihnen fiir Jahrzehnte ein beschwerdefreies
Leben beschert werden.

Wie es tatsichlich in mittelalterlichen
,Operationssélen” zuging, ldsst sich z. B.
anhand eines lange verschollenen Berichts
aus dem 14. Jahrhundert erkennen. Uber 500
Jahre lang war er in einem schwedischen
Archiv vergraben und wurde nur durch Zu-
fall wiederentdeckt. Er beschreibt detailliert
die Arbeit damaliger Arzte aus dem nieder-
sichsischen Emsland; eine Region,
die allenfalls fiir alte Schiffbautra-
dition, kaum aber fur frithzeitliche
Mikrochirurgie bekannt ist.

Umso erstaunlicher ist die =
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oder Koch - diese Namen ' S
fallen oft im Zusammenhang

mit der Geschichte der R
modernen Medizin. Aber ~
Eisenbarth (gr. Bild links
oben) und Heister werden
ebenso wie ihre Kollegen ad
den folgenden Seiten kaum '
genannt - dabei haben wir
auch ihnen viel zu verdanken

Hippokrates, Sauerbruch\‘_;. =3 | l
|

£

ol

{

Fotos: Thinkstock, DPA picture.alliance. Wikipedia




ilf

Medizin-Wissen

=  Treffgenauigkeit, mit der bereits vor
rund 700 Jahren Tumore unter der Schidel-
decke geortet werden konnten. Fast so prizi-
se wie heute mit der Computertomographie.
Denn die damaligen Operateure wussten be-
reits sehr gut, welche Regionen des Gehirns
genau flir welche Kérperfunktionen zustén-
dig waren. Nur anhand der Beweglichkeit
einzelner Korperteile und der Reaktionen
auf Schmerzreize (z. B. durch Nadelstiche)
konnte ein guter Arzt bereits im Mittelalter
Riickschliisse auf die genaue Lage eines Tu-
mors ziehen. Natiirlich gab es auch Wunder-
heiler und Scharlatane, die ihre Patienten
todsicher ins Grab brachten. Aber ebenso
gab es ernsthafte Heilkundige mit verblif-
fenden Kenntnissen und Fertigkeiten.

Die Geschichte der wissenschaftlichen
Medizin begann nimlich bereits vor rund
2500 Jahren. Als ihr Begriinder gilt Hippo-
krates von Kos (griechische Insel), der um
400 v. Chr. lebte und als berithmtester Arzt
der Antike gilt. Er setzte nachweislich als
erster Didten zu Therapiezwecken, pflanz-
liche Arzneien sowie Operationen ein und
dokumentierte die Erfolge. Auch beschrieb
er bereits die Notwendigkeit des Abbindens
von BlutgefiBien bei Amputationen.

Zwar lassen Skelettfunde darauf schlie-
Ben, dass Amputationen sogar schon in der
Altsteinzeit vorgenommen wurden. Eventu-
ell, weil bereits damals die Gefahrlichkeit
von infizierten Wunden beobachtet wurde.
Doch selbst die in Deutschland fithrenden
Medizingeschichtler der Uni Wiirzburg kon-
nen nicht mit Bestimmtheit sagen, wie lange
die Operierten solche Eingriffe im Schnitt
iiberlebten bzw. ob sie sich iiberhaupt wie-
der davon erholten oder sogar innerhalb we-
niger Stunden starben.

Zu verdanken haben wir die Weiterent-
wicklung der Medizin vor allem den Ver-
letzten aus unzihligen Schlachten, die als
Versuchskaninchen fiir die Arzte der Ver-
gangenheit dienten. Jeder experimentierte
fiir sich. Erst die Erfindung des moder-
nen Buchdrucks durch den Mainzer Gold-
schmied Johannes Gutenberg Mitte des 15.
Jahrhunderts machte es mdglich, medizi-
nische Erfahrungen festzuhalten und zu ver-
vielfiltigen. Sie erst erlaubte den regen Aus-
tausch von Wissen.

Als einer der wichtigsten Viter der mo-
dermen Medizin nennen Wissenschaftler
heute ausgerechnet cinen Mann, dessen
Name normalerweise eher mit Scharlatane-
rie und Quacksalberei verbunden wird: Dr.
Eisenbarth. Sein schlechtes Image jedoch
bekam er durch ein erst lange nach seinem
Tod verfasstes Spottlied von Studenten (sie-
he Seite 52). Demzufolge hat er alle seine
Patienten verstiimmelt oder getdtet. Doch
weder das war der Fall, noch hat Johann =2
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U-Boot-Technik erlaubt den
Blick unter
die Haut

m Jahr 1916, der Erste Weftkneg erschut-'
terte Europa, wurde damit begonnen,
Ultraschall zur Ortung von U-Booten einzu-
setzen. Dabei wurde die Erkenntnis genutzt,
dass die von einer Schallquelle ausgesto-
fenen Wellen von jedem festen Gegenstand
reflektiert werden. Aus der Starke und Ver-
zogerung des Echos kann auf die Entfernung
des Gegenstands geschlossen werden. 1938
kam dem Wiener Neurologen Karl Theo
Dussik die Idee, diese Ultraschall-Ortung
auch fiir den Blick in menschliche Kérper
zu nutzen. Es gelang ihm mit seinem ,Hy-
perfonografie” genannten Verfahren, Ultra-
schall durch den Kopf der Patienten zu leiten
. und erstmals die Ventrikel (wassergefilite
Hohlrdume) des Hirns darzustellen. Wegen
~ der aufwendigen Untersuchungsprozedur,
fiir die wegen der Schadelknochen die Ar-
beit in einem Wasserbad erforderlich war,
wurde seine Entdeckung kaum wahrgenom-
| men. Erst zehn Jahre spater begann man,
* dasselbe Prinzip zur Untersuchung anderer
Kérperbereiche einzusetzen, bei denen der
Ultraschall nicht von stérenden Knochen be-
einflusst wird. Heute ist die Sonografie als
preiswertes bildgebendes Standardverfah-
ren bei der Untersuchung durch Internisten,
Gynakologen oder Urologen nicht mehr aus
der modernen Medizin wegzudenken.

Ein Jahrmarkts-Spektakel beschert uns
die Narkose

. Jahrhundert wurden Patienten vor
n mit in Pflanzengifte getrankten
hwﬁmmen in Bewusstlosrgkelt versetzt
t Seite 48). Wegen der schwierigen
rung kam es aber haufig vor, dass die Behan-
elten entweder starben oder wahrend der OP
ufwachten. Erst im Oktober 1846 wurde erstmals
in Patient durch das Einatmen der Dampfe von al-
oholischem Ather narkotisiert. Die Geburtsstunde
er modernen Anasthesie aber schlug schon zwei &
Jahre vorher: Der amerikanische Zahnarzt Hora:
ce Wells beobachtete 1844 ein weit verbreitetgs
Jahrmarktsspektakel, bei dem Freiwilligen Lachgas
zum Einatmen angeboten wurde. Horace fiel auf,
dass einer der Freiwilligen nach der Inhalation des
Gases stolperte und sich schwer verletzte. Er eilte
ihm zur Hilfe, doch der Mann verspiirte keinerlei
Schmerz. Dies brachte den Zahnarzt auf die Idee,
das Gas als gut kontrollierbar einzusetzendes Be-
taubungsmittel in seiner Praxis zu verwenden,




Ein Stiick Papier

‘gegen den Herztod

anchmal kann man zwar den Eindruck haben,
das locker um den Hals hangende oder aus der
Tasche baumelnde Stethoskop solle nur bei der Un-
terscheidung von Arzten und Studenten oder Pflege-
kraften helfen. Tatsachlich aber ist das Stethoskop
das wichtigste arztliche Diagnosewerkzeug, um in
den Kérper zu horchen. Lebensbedrohliche Erkran-
kungen des Herzens lassen sich damit von erfah-
renen Arzten sofort erkennen, ebenso Erkrankungen
b der Atemwege. Und dass bestimmte Gerausche im
Kérper auf Krankheiten hinweisen kénnen, war schon
im Mittelalter bekannt. Ublich war es darum, dass
der Arzt sein Ohr auf Brust und Riicken des Patienten
presste, in der Hoffnung, etwas wahrzunehmen. Dem
franzosischen Arzt René Laénnec aber war so viel
Nihe zum Patienten wegen der Ansteckungsgefahr
nicht geheuer. Er rollte deshalb im Jahr 1816 ein Blatt
Papier zusammen, das er wie ein Rohr zwischen den
Kérper des Patienten und sein Ohr hielt. Dabei fiel
ihm auf, dass er vor allem Herzgerdusche durch die
Papierrolle viel klarer wahrnehmen konnte als beim
Lauschen direkt auf dem Korper. In den folgenden
Jahren bastelte er aus Holz- und Metallrohren mit
trichterférmigen Erweiterungen die Vorlaufer des
heutigen Stethoskops, als dessen Erfinder er gilt.

Ein ,irrer” Frauenarzt erfindet R =

die Desinfektion g

die Prophylaxis

Kindbettfiebers.

Vm 200 Jahren war das Kindbettfieber eine beson- Tenas Philsop Semmelowe;
ders gefiirchtete Krankheit. Zigtausende Frauen o et e
erlagen jahrlich in Europa dieser Blutvergiftung, die
bei Geburten auftrat und innerhalb weniger Wochen
zum Tode fithrte. Der Budapester Arzt Dr. Ignatz
Semmelweis wollte sich nicht damit abfinden, dass
bis zu zwei Drittel der in den ,Geburtshausern” ent-
bindenden Frauen starben und stellte fest: Halfen bei
der Geburt Arzte, die auch mit anderen Kranken in
Kontakt kamen, war die Sterblichkeitsrate besonders
hoch. Semmelweis vermutete, Arzte kinnten Uber-
trager von Krankheitskeimen sein. Eher auf Verdacht
fithrte er deshalb 1847 die Desinfektion der Hande
vor medizinischen Untersuchungen ein. Ein deut-
licher Riickgang des Kindbettfiebers gab ihm recht.
Seine Kollegen aber hielten Hygiene fiir reine Zeitver-
schwendung und erklarten Semmelweis’ Theorie fiir
verriickt. Tatsichlich landete er 1865 in einer Wiener
Irrenanstalt. Bis heute ist ungeklart, ob dies die Folge
giner Intrige war. Deshalb wurde der Frauenarzt auch
zum Namensgeber fiir den Semmelweis-Effekt. Da-
von sprechen Wissenschaftler, wenn neue wichtige
Forschungsergebnisse nicht als Bereicherung und mit
Beifall aufgenommen, sondern z.B. aus Missgunst
verteufelt werden, weil ein anderer auf die Idee kam.

Thinkstack, DPA picture alliance, Wikipedia/ P8ll8, www.ob-ultrasound.net

Die mit einem Abstrich der
Hinde angelegte Kultur zeigt
ohne Desinfektion (Feld A) ein
sehr starkes Bakterienwachstum.
Das Waschen der Hiande mit Seife (B)
schrinkt es ein, das Desinfizieren mit
Alkohol gibt Bakterien keine Chance (C)
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iinstliche Gelenke

nach dem Zoobesuch

ie Karriere des in Rumanien geborenen Chirurgen
Themistocles Gluck war fiir damalige Verhélt-
nisse atemberaubend: Bereits mit 29 Jahren wurde er
zum Professor ernannt, mit 37 Jahren berief man ihn
zum chirurgischen Chefarzt des 1890 gerade erdffne-
ten Kaiser und Kaiserin Friedrich-Krankenhauses in
Berlin. Und dort lie® es ihm keine Ruhe, dass er seinen
Patienten zwar bei Knochenbriichen oder Erkrankungen
der inneren Organe, nicht aber bei kaputten Gelenken
helfen konnte. Doch bewegliche Prothesen waren noch
nicht erfunden, weil das Material dafiir fehlte. Die Ent-
wicklung fester und belastbarer Kunststoffe steckte
erst in den Kinderschuhen. Das heute meist verwen-
dete Titan war als Werkstoff noch unbekannt. Ande-
re Metalle aber schieden wegen ihrer Giftigkeit oder
Korrosionsanfilligkeit von vornherein fir den Einsatz
im menschlichen Kérper aus. Gluck suchte nach einem
leicht zu bearbeitenden, natiirlichen und sehr glatten
Material dhnlich wie Knochen. Auf die Lésung kam er
bei einem Besuch im Zoologischen Garten Berlin: Ele-
fanten-Stofizahne. Also feilte und sagte er 1890 aus
Elfenbein die erste Kniegelenksprothese, die er dem
Patienten mit einer Mischung aus Kolophonium (ein
Baumharz) und Gips einsetzte. Deshalb gilt er nicht
nur als der Erfinder der Gelenkprothese, sondern auch
des Einzementierens solcher ,Ersatzteile”. Berithmte
Arztkollegen seiner Zeit aber lehnten die Operati-
onstechniken und Erfindungen ab. Auch da setzte der
~Semmelweis-Effekt” ein (siehe Seite 51 unten). Erst
50 lahre spater griff der britische Orthopade John
_ Charnley Glucks Idee fiir die Befestigung kiinst-
licher Gelenke mittels eines speziellen Zements
wieder auf - heute gilt sie als ein Standard.
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Das Lie

vom Dr. Eisenbarth
Ich bin der Doktor Eisenbarth,

2 Andreas Eisenbarth (1663-1727) je- = widewidewitt, bum bum. alle heutigen Operationen bei gedffnetem
mals einen Doktortitel besessen. Er machte Kurier' die Leut nach meiner Art, Bauchraum zuriickgehen. Oder es ist die
lediglich eine Lehre bei einem Mediziner in | widewidewitt, bum bum. Rede vom Nobelpreistriger Robert Koch.,
Bamberg, durfte darum nur als Wanderarzt Kann machen, dass die Blinden gehn der wegen der Erforschung von Krankheits-

: und dass die Lahmen wieder sehn. erregern (u. a. Cholera) wie sein franzo-
Operationstechniken gegen das Augenlei- Gloriaj Vik.toria_' wid.ewid‘ewit.t juchheirassal sischer Kollege Louis Pasteur als Begriinder
1 den Grauer Star (Linsentriibung) und bei Gloria, Viktoria, widewidewitt, bum bum. der Bakteriologie gilt. Auch der deutsche
| Leistenbriichen. Auch konstruierte er medi- Es hatte mal ein alter Mann Nobelpreistrager Paul Ehrlich wird wegen
zinische Instrumente wie den Polypenhaken im Rachen einen hohlen Zahn. seiner Entdeckung der verschiedenen Arten
zur Entfernung von Schleimhaut-Wuche- Ich SChoss,'h," raus mit der Pistol, von Blutzellen oft genannt. Oder der schot-
rungen. Und er sterilisierte alle seine Instru- ot e ist dem Mafm = tische Nobelpreistrager Alexander Fleming,
mente — iiber einer offenen Flamme. Des Kiisters Sohn in Dldeid'um der durch Zufall das Penicillin entdeckte.
Doch der Arzt mit dem zweifelhaften Ruf D de;'n g:ll? IfCh ZJET pf#"d 0|:||l;4m.h Nur von Lorenz Heister ist kaum die Rede
muss wohl schreibfaul gewesen sein. Darum ur::isstcbi:l}e:zrt :ozﬁrniiﬁtu:rwa:;t.t und von seinem Lehrmeister Eisenbarth al-
blieb es Eisenbarths Schiiler Lorenz Heister B lenfalls als Scharlatan. Aber auch die Na-
vorbehalten, als Begriinder der wissenschaft- Drauf.rlef mich stracks der grofie Zar, men vieler weiterer Viter der modernen
lichen Chirurgie angesehen zu werden. Er - = N 2ang i gra-ce Medizin sind heute allenfalls Experten be-

e : " Ich stach ihm beide Augen aus - k : hi | eini
verfasste das Lehrbuch ,,Compendium Ana- = jetzt ist der Star wohl auch heraus. annt. Grund genug, Thnen hier mal einige

arbeiten. Dann aber entwickelte Eisenbarth
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tomicum®, das zur Grundlage des Arztstudi- f P it e Art wie ich kurier dieser Wegbereiter der Heilkunde vorzustel-
ums an allen Universitdten wurde. 3 sie st probat, 'ich birg dafi.'lr.' len. Auch, weil sie auf zum Teil auf sehr ku-

Meist ab?r fehlt bei der Aufzdhlung be- = Dass jedes Mittel Wirkung tut, riose Weise dem Fortschritt auf die Spriinge
deutender Arzte Heisters Name. Eher wird schwir ich bei meinem Doktorhut. halfen — z. B. durch ihre Beobachtungen bei

Ferdinand Sauerbruch erwihnt, auf den Jahrmarkts- oder Zoobesuchen. =

- (Studentenlied, entstanden um 1800)
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