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Verkleinert auf 71% (Anpassung auf Papiergröße)


Was am 20. November 1815 als „stabi-
les und ambulantes chirurgisches Cli-
nicum“ begann, entwickelte sich im
Laufe zweier Jahrhunderte zu einem
forschungsstarken Großkrankenhaus
der höchsten Versorgungsstufe. Über
die Meilensteine des Universitätsklini-
kums Erlangen sprachen wir mit dem
Medizinhistoriker Karl-Heinz Leven.

Herr Prof. Leven, mit zwölf weite-
ren Autoren haben Sie die Geschichte
des Uni-Klinikums aufgearbeitet.
Was hat Sie am meisten überrascht?

Karl-Heinz Leven: Die tragenden
Gefühle bei unserer zweieinhalbjähri-
gen Arbeit waren vor allem Neugier
und die Freude an der Entdeckung,
nicht die Überraschung. Anhand der
reichen Quellenüberlieferung in Text
und Bild lässt sich die Stetigkeit der

Entwicklung des Universitätsklini-
kums gut nachvollziehen — von den
bescheidenenAnfänge eines Acht-Bet-
ten-Hauses bis zum selbstständigen
Uni-Klinikum. Gescheiterte Bau-
initiativen, vor allem aber äußere
Gründe sorgten zwar dafür, dass
Erlangen erst recht spät ein universi-
täresHospital erhielt. Schließlich exis-
tiert die Medizinische Fakultät
bereits seit dem Jahr 1743. Doch letzt-
lich führte auch die fränkische
Tugend der Beharrlichkeit dazu, dass
am 20. November 1815 doch die Keim-
zelle entstehen konnte.

Auftragsarbeiten, wie sie Unterneh-
mensgeschichten häufig sind, stehen
im Ruf, vor allem das Positive heraus-
zustellen. Wie war es in diesem Fall?

Leven: Bemerkenswert war, dass
das Uni-Klinikum selbst Interesse an
einer differenzierten, kritischen Auf-
arbeitung hatte. Eine Jubelgeschichte
wollte der Vorstand ebenso wenig wie
eine schlichte Broschüre.

Die Chronik „200 Jahre Universi-
tätsklinikum Erlangen 1815—2015“,
die Sie als einer von zwei Herausge-
bern verantworten, umfasst mehr als
600 Seiten. Welche Schwerpunkte
haben Sie gesetzt?

Leven: Es gibt einen chronologi-
schen Hauptstrang, der in sechs Kapi-
tel gegliedert ist und den Ausbau der
einzelnen Kliniken, medizinisch-wis-
senschaftliche Entwicklungen sowie
die Rolle der Medizin in der Gesell-
schaft ebenso nachzeichnet wie die
Aufgaben des Klinikums oder be-
stimmte Errungenschaften. Hinzu
kommen 37 Exkurse, in denen spekta-
kuläre Geschehnisse und besondere
Personen vorgestellt werden. Diese
Exkurse, die auch Anekdoten enthal-
ten, lassen sich als eigene Geschichte
lesen. Mal geht es um einemerkwürdi-
ge Intrige, mal um einen Streit unter
Chirurgen, der sich bis zur Andro-
hung eines Duells hochschaukelt, mal
um die versuchte Zwangsvereinigung
mit dem Städtischen Klinikum Nürn-
berg im Jahr 1943.

Vorgestellt werden auch Persönlich-
keiten, zum Beispiel die Chirurgen
Johann Ferdinand Heyfelder
(1789—1869) und Gerd Hegemann
(1912—1999). Was ist so besonders an
den Herren?

Leven: Heyfelder hat am 24. Januar
1847 die deutschlandweit erste Äther-
narkose vorgenommen, Hegemann
revolutionierte die Chirurgie, indem
er zahlreiche neue Spezialbereiche
der Chirurgie förderte.

Welche weiteren medizinischen
Deutschlandpremieren gab es?

Leven: Das erste deutsche „Retor-
tenbaby“, das durch künstliche Be-
fruchtung gezeugt worden war, wurde
im April 1982 in Erlangen geboren.

Welche Errungenschaft hatte den
größten Einfluss auf die Entwicklung
des Universitätsklinikums, aber auch
der Metropolregion als Medizinstand-
ort?

Leven: Ganz klar die Medizintech-
nik. Diese hat nicht erst der heutige

Weltkonzern Siemens nach demZwei-
ten Weltkrieg nach Erlangen ge-
bracht. Die Anfänge sind bereits auf
die 1920er Jahre zu datieren, insbeson-
dere im Bereich der Bildgebung und
in der Strahlentherapie. Eine weitere
Erlanger Besonderheit ist diesbezüg-
lich die Zusammenarbeit zwischen
der Medizinischen und Technischen
Fakultät, aber auch zwischen Univer-
sität beziehungsweise Uni-Klinkum
und der Industrie. Insgesamt ist es die
untrennbare Verbindung von For-
schung, Lehre und Krankenversor-
gung, die die ErlangerHochschulmedi-
zin prägt.

Neben Fortschritten thematisieren
Sie auch Problemfelder. Welche Rolle
spielten die Erlanger Mediziner im
Nationalsozialismus?

Leven:Wir haben festgestellt, dass
die Erlanger Universitätsmedizin dem
Nationalsozialismus sehr zuneigte,
und zwar sowohl die Studenten als
auch die Dozenten. Das Beunruhigen-
de war, dass sich die Studenten sogar
schon Ende der 1920er Jahre aktiv
und begeistert der NS-Ideologie zu-
wandten, also deutlich vor Hitlers
Machtergreifung. Während die Uni-
Leitung sich vor 1933 noch gegen die
NS-Linie wandte, trat sie später ger-
ne dem NS-Kurs bei. In der Folge gab
es in den Kliniken Zwangssterilisie-
rungen und Zwangsabtreibungen bei
Fremdarbeiterinnen, aber auch Fälle
von Euthanasie. Gleichwohl sehen
wir Erlangen nicht als Hort der Medi-
zinverbrecher. Medizinverbrechen
waren, das mag zynisch klingen, wäh-
rend der NS-Zeit deutschlandweit an
den Uni-Kliniken der „Normalfall“.
Auffällig ist in Erlangen etwas ande-
res:Während sich in anderenUniversi-
täts-Städten Einzelne fanden, die
dem NS-Kurs öffentlich oder auch
nicht-öffentlich widersprachen, ha-
ben wir diesbezüglich im Umfeld des
Erlanger Uni-Klinikums niemanden
gefunden.

Wie sieht Ihrer Meinung nach die
Zukunft des Uni-Klinikums aus?

Leven: Wir dürfen uns einiges an
Innovationen aus Erlangen erhoffen,
sei es im Bereich der Bildgebung, in
der Zell- oder Strahlentherapie. Die
Ausgangslage des Klinikums ist zu
Beginn des dritten Jahrhunderts sei-
ner Existenz denkbar gut, nicht
zuletzt auch deshalb, weil endlich
zahlreiche Klinikgebäude durchgrei-
fend saniert oder neu errichtet wur-
den und werden. Allerdings wird das
künftige Handeln zunehmend durch
wirtschaftliche Zwänge bestimmt
sein. Es stellt sich die schwierige Fra-
ge: Werden wir in Zukunft jedem, der
es braucht, das zukommen lassen kön-
nen, was medizinisch möglich ist?
Gleichwohl sehe ich die Erlanger Uni-
versitätsmedizin auf einem guten
Kurs.

Interview: KIRSTENWALTERT

Dieses Jahr feiert das Universi-
tätsklinikum Erlangen 200. Ge-
burtstag. Den Auftakt bildet die
Veröffentlichung des Buches „200
JahreUniversitätsklinikumErlan-
gen — 1815 bis 2015“. Der Band
ist im Böhlau Verlag Köln er-
schienen und ab sofort für 35
Euro im Buchhandel (ISBN
978-3-412-22543-8) erhältlich.
Geplant sind neben einem Fest-

akt mit Ministerpräsident Horst
Seehofer, einem Jubiläumsgottes-
dienst mit den Bischöfen Ludwig
Schick und Stefan Ark Nitsche,
einem Mitarbeiterfest und einem
„Tag der offenen Tür“ am Sonn-
tag, 13. März, Führungen und Vor-
träge. Mitte Februar starten die
Bürgervorlesungen, die schlag-
lichtartig Aspekte von 200 Jahren
Medizin in Erlangen beleuchten.
Den Eröffnungsvortrag hält Prof.
Karl-Heinz Leven amMontag, 15.
Februar, zu „Letzter medizini-
scher Rückhalt für die Kranken
in der Region — 200 Jahre Univer-
sitätsklinikum“. (Rudolf-Wöhrl-
Hörsaal, Östliche Stadtmauerstr.
11, Erlangen, ab 18.15 Uhr). wak

Z www.200.uk.erlangen.de

Das heutige Uni-Klinikum ver-
eint unter seinem Dach 24 Klini-
ken mit Hochschulambulanzen,
sieben Institute, 18 selbstständige
Abteilungen, acht Berufsfach-
schulen und 25 interdisziplinäre
Zentren.
Im Laufe der Jahre verwandel-

te sich das ursprüngliche„Clini-
cum“, das zunächst nur acht Bet-
ten vorhielt, in ein Großkranken-
haus mit derzeit 7400 Beschäftig-
ten. Die Einrichtung verfügt aktu-
ell über 1368 Betten und 149 Plät-
zen in Tageskliniken. Zuletzt wur-
den pro Jahr 63000 stationäre
und 11500 tagesklinische Fälle
registriert sowie 475000 ambulan-
te Leistungen erbracht.
Seit zehn Jahren ist das Uni-

Klinikum als Anstalt des öffentli-
chen Rechts selbstständig. Die
Bilanzsumme lag zuletzt bei 740
Millionen Euro. Der Maximalver-
sorger finanziert sich (abgesehen
vom Staatszuschuss für Lehre
und Forschung) aus den Erträgen
der Patientenbehandlung. Ge-
leitet wird das Uni-Klinikum von
einem vierköpfigenKlinikumsvor-
stand, dem Prof. Heinrich Iro als
Ärztlicher Direktor vorsitzt. wak

Jubiläumsjahr
im Überblick

Großkrankenhaus
in Zahlen und Fakten

Prof. Karl-Heinz Leven Foto: Sippel

VON MICHAEL KASPEROWITSCH

Es sei an der Zeit, dass sich seine Kir-
che nach neuen Finanzierungsfor-
men umsehe, riet Mathias Hartmann,
Chef der großen Diakonie Neuendet-
telsau, im Nürnberger Presseclub.
Die Kirchensteuer sei ein Auslaufmo-
dell. Damit spitzt sich ein alter Kon-
flikt zu.

Die Entwicklung ist nur scheinbar
widersprüchlich. Während der evan-
gelischen Landeskircheweiterhin vie-
le Mitglieder den Rücken kehren,
wachsen in der Regel Einrichtungen
derDiakonie, sowohl an Zahl derMit-
arbeiter als auch an Aufgaben. Vor
allem in den Großstädten steigt der
Bedarf an allen erdenklichen Angebo-
ten, vomKindergarten bis zur Pflege-
station. Auch an sozialen Schieflagen
herrscht dort kein Mangel.
Die Seelsorge der Pfarrer einer-

seits und die Diakonie mit ihren
sozialen Hilfen andererseits sind
zwei untrennbarmiteinander verbun-
dene Seiten einer Kirchenmünze. So
wird das zumindest stets feierlich
bekräftigt. In der Realität gelten
beim Kirchenvolk längst zwei unter-

schiedliche Währungen. Die
Austrittszahlen schnellen immer
dann in die Höhe, wenn Menschen
ihr Konto nach Einsparpotenzialen

durchforsten oder wenn sie sich über
ihre Kirche ärgern. Diese Bindungslo-
sigkeit derMitglieder magman bekla-
gen, das ändert aber wenig. Die
Zwangskirchensteuer wird man eben
am einfachsten los. Einen spür- oder
fühlbaren Gegenwert sehen die zum
Austritt entschlossenen Mitglieder
offenbar nicht mehr.
MathiasHartmann, Chef der bedeu-

tenden Diakonie Neuendettelsau, hat
das auf einen einsichtigen Nenner
gebracht: Die Menschen zahlen ger-
ne, wenn sie sehen, dass sie etwas von
der Kirche bekommen.
Eine rein materielle Gesinnung

muss keineswegs hinter einer solchen
Haltung stecken. Es geht um Nähe,
um Betreuung und Hilfe, um Versor-
gung in Notlagen, um Ansprechpart-
ner. Die Kirchensteuer ist längst ein
viel zu trockener und damit brüchi-
ger Kitt für den Zusammenhalt der
Gläubigen geworden. Diesen Prozess
der langsamen Zerbröselung hat die

Amtskirche allerdings über Jahre
beschleunigt.
Ihre Gemeinden geben etwa Kin-

dergärten gerne an diakonische
Betriebe mit dem Hinweis auf die
Kompetenz der Diakonie, aber auch
auf die Überlastung ihrer Pfarrer ab.

Neuendettelsau dagegen etwa bietet
in Nürnberg in Zusammenarbeit mit
einer großen Wohnungsbaugesell-
schaft ein pfiffiges Projekt an, ein
durchdachtes Konzept der Nachbar-
schaftshilfe in einem Stadtteil. Quar-
tiersmanagement heißt das. Früher
hätten Pfarrer das vielleicht Gemein-
dearbeit genannt.
Warum denkt nicht auch die Kir-

che darüber nach, wie solche Aufga-
ben refinanziert werden könnten?

Für Hartmann verhindert gerade das
Kirchensteuersystem, dass sich die
Kirche dynamischer bewegt. Es sei
ein „konservatives Element“ mit grö-
ßerer Bremswirkung.
Solche Denkanstöße sind gepflegte

Tradition in Neuendettelsau. Hart-
mann hat offenbar in der Schule sei-
nes langjährigen Vorgängers Her-
mann Schoenauer gut aufgepasst.
Kirche ist von Bedeutung, wenn sie
hilft, heißt der nicht von der Hand zu
weisende Leitsatz dieser Schule, und
nicht, wenn sie einen beamtenähnli-
chen Apparat unterhält und sichert.
Man kann vermutlich die Augen

vor der erkennbaren Entwicklung zu
dieser Art doppeltenKirche verschlie-
ßen, nach dem Motto: Es bleibt ja am
Ende doch alles in der einen großen
Kirchenfamilie, egal welchen Namen
sie trägt. Das hat aber Folgen, weil
sich das traditionelle Kirchenleben
ändert. Vielleicht sind Zentren diako-
nischen Quartiersmanagements die
Kirchen der Zukunft, weil sie den
Menschen Nähe bieten? Ob dieses
innerkirchliche Doppelleben ge-
wünscht wird und ob man das steu-
ern kann, weiß derzeit niemand so
recht. Da gibt es offene Fragen.

Erfolg dank fränkischer Tugend
200 Jahre Uni-Klinikum Erlangen: Beharrlichkeit ermöglichte stete Entwicklung

Mathias Hartmann Foto: mik

Es wächst eine doppelte Kirche heran
Diakonische Einrichtungen übernehmen immer öfter Aufgaben der Ortsgemeinden

MEINUNG &HINTERGRUND

Aus einem Acht-Betten-Haus entwickelte sich ein Krankenhaus (l. ein Krankensaal in der Chirurgie zu Beginn des 20. Jahrhunderts), das vor zehn Jahren in ein selbstständiges Uni-Klinikum umgewandelt wurde.
Dieses prägt das Erlanger Stadtbild rings um den Schlossgarten und (nord-)östlich davon bis heute in einer Art, wie sie deutschlandweit in Uni-Städten einzigartig ist. Fotos: Staatliches Bauamt/Uni-Klinikum
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