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Geleitwort

D as Gesundheitssystem in Deutschland und insbesondere D1k
CHIRURGIE steht vor grofien Herausforderungen hinsichtlich der
Aufrechterhaltung der Patientenversorgung, sowohl unter qualitativen wie
auch quantitativen Gesichtspunkten. Der Berufsverband der Deutschen
Chirurgen (BDC) hatte bereits 2010 darauf hingewiesen, dass bis zum Jahr
2020 tber 11 000 Chirurgen in Rente gehen werden, aber geschitzt ab
2010 nur jahrlich 400 bis 600 junge Kolleginnen und Kollegen eine
Facharztweiterbildung beginnen werden!. Dabei wird sich der Nachwuchs
fur Die CHIRURGIE nur aus den Medizinstudium-Absolvierenden
rekrutieren lassen, die heutzutage zu mehr als 60 Prozent weiblich sind.

Es ist bekannt, dass Rollenvorbilder Entscheidungen beeinflussen kdnnen
und unter diesem Aspekt erfillt das Buch eine wichtige Funktion. Es zeigt
sowohl Biographien unter medizinhistorischen Aspekten, als auch die
aktuelle berufliche Aktivitit vieler chirurgisch titiger Kolleginnen auf.

Das Buch erhebt keinen Anspruch auf Vollstindigkeit bei der Erwdhnung
der chirurgisch titigen Kolleginnen, sondern zeigt vielmehr die Facetten-
vielfalt des beruflichen Engagements in den verschiedenen Disziplinen und
macht Kolleginnen und damit Rollenvorbilder sichtbar. Die kurzen
biographischen Vorstellungen lassen in zahlreichen Fillen die vorhandenen
Schwierigkeiten auf dem beruflichen Weg erahnen. Sie verdeutlichen aber
auch, dass es den Kolleginnen gelungen ist, ihren beruflichen Weg in dem
gewihlten Fach zu gehen.

Ich hofte, dass auch angehende Medizinerinnen dieses Buch entdecken und
es sie bei der Entscheidung unterstiitzt, in diesem faszinierenden Beruf eine
Facharztweiterbildung zu absolvieren.

Prof. Dr. med. Doris Henne-Bruns, Ulm

1 Ansorg JU (2010) Nachwuchsmangel und Nachwuchsférderung in der Chirurgie. <QI1>


http://www.bdc.de/nachwuchsmangel-und-nachwuchsfoerderung-in-der-chirurgie/

Vorwort

G ibt es in der zweiten Dekade des 21. Jahrhunderts noch eine
y2Frauenfrage“? Zweifellos ist das der Fall, wie ein Blick in die
Nachrichten und tiglichen Diskussionen zeigt. Es ist aber lingst nicht
mehr die sozial determinierte ,Arbeiter- und Frauenfrage“ vom Beginn des
Kampfes um die Gleichberechtigung im ausgehenden 19. Jahrhundert.

In der Chirurgie stellen wir fest, dass die Chirurginnen unaufhaltsam auf
dem Vormarsch sind, dass ihre Entwicklung zu dem festen Platz hin, den
sie heute in der Gesellschaft einnehmen, aber ein weifer Fleck geblieben ist
auf dem Tableau der Geschichte der Chirurgie. So sahen Autor und Verlag
die Zeit fiir gekommen, sich diesem Thema zuzuwenden, zumal Anzahl
und Ansehen der Chirurginnen kontinuierlich steigen. Es sind
Assistenzarztinnen, Fachirztinnen, Oberirztinnen, Chefirztinnen,
Leiterinnen von Spezialabteilungen, Dozentinnen, Professorinnen und
Ordinariae, die sich oft schon wihrend des Studiums fiir die operativen
Ficher begeisterten und sich durch nichts und niemanden davon abhalten
lieflen, diesen schweren, mit viel Stress verbundenen und mit so mancher
Einschrinkung im Privatleben einhergehenden Beruf zu ergreifen. Der viel
zitierten Aussage, dass die Geschichte im Allgemeinen und die eines
Fachgebietes im Besonderen immer auch Personalgeschichte ist, kommt
hier eine besondere Bedeutung zu. Eine Auswahl unter den
beeindruckenden Personlichkeiten zu treffen, stellte eine nicht unerhebliche
Herausforderung dar; sie musste zwangslaufig subjektiv und unvollstindig
bleiben. Ob sich die im Folgenden erwihnten Chirurginnen selbst als
,ouperfrauen® sehen, sei dahingestellt. In jedem Fall aber haben sie
Auflergewohnliches geleistet, um in einem der schwierigsten und
anspruchsvollsten drztlichen Berufe zu bestehen und gar Spitzenpositionen
einzunehmen, wobei die unzihligen, hier nicht genannten Chirurginnen in
Klinik und Praxis nicht vergessen werden sollten.

Der Verfasser bedankt sich sehr herzlich fur das ihm vom Dr. Reinhard
Kaden Verlag erwiesene Vertrauen und Entgegenkommen, allen voran
Norbert Krimer, der als erfahrener Lektor aus seinem reichhaltigen Fundus



schopfen und viele Personalien erginzen konnte; er hat das Werk in jeder
nur erdenklichen Weise geférdert. Der Dank gilt auch dem
Herstellungsleiter Christian Molter, der wie stets fir eine gediegene
Ausstattung und Drucklegung sorgte.

Dresden, im Herbst 2020
Volker Klimpel



ie , Verdrossenbheit, sich mit Geschichte zu befassen, ist
weitverbreitet, und die Meinung, es lohne sich nicht, die Zeit
aufzuwenden, um sich Erkenntnisse der Vergangenbheit
anzueignen, wird kriftig kolportiert” (Bruno Mariacher [3], S.
3—4). Hier soll nun, dies konterkarierend, versucht werden, einen ganz
speziellen Teil der Kultur- und Menschheitsgeschichte sichtbar zu machen:
Die Kunst und Wissenschaft der Chirurgie, ausgetibt von Frauen. Wihrend
es Uiber den langen und dornenreichen Weg der Frauenemanzipation im
Allgemeinen eine Fille von Literatur gibt, trifft dies auf das Spezialgebiet
der sogenannten weiblichen Chirurgie nicht zu. Ein zeitgendssischer Arzt
und Publizist hat es mit folgenden Worten auf den Punkt gebracht: ,Die
Folianten der Chirurgiegeschichte kiinden tiberwiegend von mannlichem Wirken,
nur vereinzelt treten Frauen ins Rampenlicht. Und wenn sie Auferordentliches
leisteten, fanden sie nur selten Chronisten, die von ihrer Tétigkeit in
gebiihrendem MafSe kiindeten“[36]. Man nehme eine Vielzahl medizinischer
Lexika, Enzyklopiddien oder Handbiicher zur Hand und suche nach
Chirurginnen — vergeblich [25, 27, 28, 43, 56, 92, 111, 120 u. v. a.].
Allenfalls st63t man auf Hildegard von Bingen, Justine Siegmundin,
Dorothea Erxleben, Regina Siebold, Rahel Hirsch, Lydia Rabinowitsch-
Kempner oder die Curies, alles nachgewiesenermafien keine Chirurginnen.
So ist es schon nicht mehr erstaunlich, sondern eher typisch, wenn man
selbst die eben Genannten in einem ansonsten tiefschirfenden Werk
vermisst: Kein Sterbenswortchen tber Frauen in der Medizin in der
breitangelegten zweibindigen , Geschichte der Medizin® des
schweizerdeutschen Medizinhistorikers Charles Lichtenthaeler (1915—
1993)! [79]. Und in der viel benutzten, aber dringend nach einer
Uberarbeitung heischenden zweiten Auflage von Hans Killians ,Meister
der Chirurgie® findet man unter den knapp 200 Namen des
Personenregisters nur zwei Frauen: Ursula Schmidt-Tintemann (s. u.) und
Ilse Teubl, ehemalige Oberirztin des Departments Bluttransfusion und
Serologie an der Chirurgischen Universititsklinik Graz (S. 473-492 [56]).
In dem aktuellen Wikipedia-Artikel tber ,,Berithmte Chirurgen werden 42
Minner vorgestellt und keine einzige Frau! <QI2>
Dorothea Erxleben nimmt insofern eine Sonderstellung ein, als sie die erste


https://de.wikipedia.org/wiki/Chirurgie#Ber%C3%BChmte_Chirurgen

promovierte Arztin in Deutschland war und schon 1742 in ihrer
Dissertation mit dem Titel , Grindliche Untersuchung der Ursachen, die das
weibliche Geschlecht vom Studieren abbhalten. Darin deren Unerheblichkeit
gezeiget, und wie moglich, notig und niitzlich es sei, dass dieses Geschlecht der
Gelahrtheit sich befleissige” die hier zur Debatte stehende Problematik umriss.
Erxleben damals: ,Ich beschloss daher ernstlich, mich durch nichts vom Studium
abhalten zu lassen und zu versuchen, wie weit ich in der Arzneygelahrtheit es
bringen konnte. Zwar wusste ich wobl, dass es an solchen nicht feble, die das
Studieren des Frauenzimmers nicht nur tadeln, sondern auch auf eine recht
niedertrichtige und Gelebrten schlecht anstehende Weise durchziehen ... ihr
Gewdsche wird mich niemals verleiten, mir mein Studium gereuen zu lassen”. Es
finden sich einige Arztinnen unter den Erfinderinnen und
Nobelpreistragerinnen, aber Chirurginnen? Fehlanzeige! [31, 115]. Etwas
ergiebiger sind da die US-Amerikaner Albert S. Lyons und Joseph
Petrucelli mit ihrer 1980 ins Deutsche tibersetzten ,,Geschichte der Medizin
im Spiegel der Kunst“ [81] sowie der Chirurg und Medizinhistoriker Ira
M. Rutkow in seinem groflangelegten Werk ,,Surgery. An illustrated
history®, das 1993 bei Mosby in St. Louis erschienen ist <QI3>.

Ganz anders heute. In der seit dem Jahre 2000 im Kaden Verlag Heidel-
berg, in dem auch dieses Buch herauskommt, erscheinenden Chirurgischen
Allgemeinen Zeitung (CHAZ) sind in der Rubrik ,Personalia“ weit tiber 100
Chirurginnen, vorwiegend in Fiihrungspositionen, erwihnt, und diese Zahl
nimmt stindig zu. In der gleichnamigen Rubrik der BDC-DGCH-
Mitgliederzeitschrift Passion Chirurgie sind fast monatlich Chirurginnen zu
finden. Nun ist es aber nicht so, dass man annehmen konnte, Frauen in der
Chirurgie seien etwas ganz Neues. Schon der grofle Altvordere Abulkasim
meinte um 1000 n. Chr., dass sich Frauen, die an Blasen- und Harnsteinen
litten, vorzugsweise an weibliche Chirurgen wenden sollten. Damit war der
Arzt aus Cordoba mitnichten der Erste und schon lange nicht der Einzige,
der diese Forderung vertrat. Dem Leser soll etwas von dem Pioniergeist
und der Kraft nahegebracht werden, mit dem die Frauen in Vergangenheit
und Gegenwart ihr Ziel verfolgt haben, es in der operativen
Krankenbehandlung den Minnern gleichzutun. Im Uberwinden von
Widerstinden haben sie es mit ihren ménnlichen Kollegen nicht nur


http://global-help.org/products/surgery-an-illustrated-history/

aufgenommen, sondern diese in vielen Fillen sogar iibertroffen. Immer in
der Minderheit, geben die Chirurginnen, die hier pars pro toto stehen,
Beispiele fir die miihevolle und an Auseinandersetzungen reiche, letztlich
erfolgreiche Durchsetzung ihres Berufsbildes (S. 9-12 [60]).

Der Verfasser ist in seiner chirurgischen Vergangenheit selbst einigen
Chirurginnen begegnet, die einen nachhaltigen Eindruck hinterlassen
haben, sowohl in der sogenannten groflen klinischen Chirurgie
einschliefilich der autkommenden Spezialgebiete als auch im ambulanten
Sektor. Uberall haben sie ,ihren Mann® gestanden und Tag und Nacht
Beachtliches geleistet, manche auch noch Zeit fur wissenschaftliche Arbeit
gefunden, unabhingig davon, ob sie Familie und Kinder hatten oder nicht.
Und mehrheitlich war — in den 1960er bis 1980er Jahren in der DDR — im
Klinik- und Poliklinikbereich keine Form irgendeiner Diskriminierung
spurbar, jedenfalls nicht im Arbeitsbereich des Autors. Das mag lingst
nicht tiberall so gewesen sein; einige Protagonistinnen wissen Gegenteiliges
zu berichten, bis in die Gegenwart hinein. Wenn schon keine Frau, keine
Chirurgin, dieses Buch schreibt, so kommen sie im Kapitel Heuze mehrfach
zu Wort.



Vorgestern

B eginnen wir mit dem aus der Antike stammenden Symbolzeichen fiir die Frau. Es
ist das Pallas-Zeichen und steht fiir Pallas Athene, die Gottin der Klugheit und
Beschiitzerin der drztlichen Kunst. Aber es steht auch fiir Feuer und Schwefel, fiir die
Kampfeskunst und Kampfeslust ... Die Vorstellung, die Frauen seien ,das schwache
Geschlecht“ und zu nichts anderem zu gebrauchen, als Beeren zu sammeln, zu kochen
und Kinder zu gebiren, ist im wahrsten Sinne des Wortes steinzeitlich — und falsch.
Wann genau in der tiefen dunklen Vergangenheit die des Sammelns, Jagens, Holzfillens
und Nihens kundigen Frauen sich um die schwangeren und gebirenden Geschlechts-
genossinnen oder um die Jagdverletzungen der Minner kiimmerten, wissen wir nicht.
Erst mit der Erforschung der alten Kulturen, sei es im Zweistromland zwischen Euphrat
und Tigris oder sei es in jener Epoche, die wir landliufig als Antike bezeichnen, sind
Dokumente und Sachzeugnisse tiber Arztinnen tberliefert. Dank archdologischer
Forschungen wissen wir einiges tiber die Arztinnen der Antike im weitesten Sinne und
die Ausiibung ihres Berufes. Bodenfunde, Grabreliefs und vor allem Grabbeigaben
belegen das Wirken friher Arztinnen, Zahnirztinnen, Chirurginnen und Hebammen.
Sie machen diese als Personen fassbar und namhaft.

Zeichen der Pallas Athene, spater in runder Form Symbol der Weiblichkeit.

Die dltesten Zeugnisse fir Frauen im Arztberuf gehen auf das 4. Jahrhundert vor Christi
Geburt zuriick. Auf einem Grabrelief in dem kleinen Ort Menidi in Attika finden sich,
etwa zur Zeit Alexander des Grofen (356323 v. Chr.), Name und Darstellung der
Arztin und Hebamme Phanostrate, umgeben von Kindern [74]. Um 100 v. Chr.
besitzen die heilkundigen Frauen ihre eigene Berufsbezeichnung: iatriné, Arztin (im
Gegensatz zum minnlichen iatrés, dem Arzt). Ein anderes Grabrelief ungefihr aus der
gleichen Zeit zeigt die Arztin Mousa mit einer Buchrolle in der Hand, ein Hinweis



darauf] dass sie ihr Wissen durch Studium erworben hat [68]. Sogar eine romische
Kaiserin soll Arztin gewesen sein: Livia Drusill (58 v. Chr.—29 n. Chr.). Tochter von
Arzten und selbst Arztinnen waren ferner Pantheia aus Pergamon und Antiochis von
Tlos. Letztere wird noch Jahrhunderte spater von Galen (130-210 n. Chr.) erwihnt (S.
197 [68]). ,Chirurginnen gab es bei den Romern schon im 1. Jahrhundert [unserer
Zeitrechnung]®, so der Archiologe Ernst Kiinzl (*1939) in einer seiner zahlreichen
Arbeiten zum Thema [73]. Rasiermesser, Skalpelle, Sonden, Zangen, Nadeln,

Schroptkopte, Loftel, Salbenplatten und anderes mehr, meistens aus Frauengribern,

legen Zeugnis ab von vielfiltigen chirurgischen und geburtshilflichen therapeutischen
Aktivititen. Eine bescheidene Terrakotta-Grabplatte bildet die Hebamme Scribonia
Attice (2. Jhdt. n. Chr.) bei ihrer Tétigkeit am Gebirstuhl ab. Rom wird zum Zentrum
der Chirurgie in der Antike. Hier arbeiten Frauen in Praxen und Operationssilen mit

Skalpell, Nadel und anderen Instrumenten [76].




Die Medizinschule von Salerno aus einer Abschrift des Canon medicinae des Avicenna

Aber auch auflerhalb Roms, wenngleich unter dem Einfluss des Reiches stehend, sind
Spuren der Chirurgie aus weiblicher Hand nachzuweisen: Im Grab einer Sudspanierin
zur Zeit vor Christi Geburt, in einem Grab in Strée/Belgien um 100 n. Chr., aus dem
Hunsriick, aus Heidelberg-Neuenheim und Bernkastel-Wittlich, ebenfalls 1.
Jahrhundert n. Chr. sowie aus Metz. Namen tauchen auf wie die der Arztinnen Julia
Sabina (Ancona, 2. Jhdt. n. Chr.), Asyllia Polla (Karthago) oder Metilia Donata (Lyon,
2. Jhdt. n. Chr.). Grabinschriften deuten auf chirurgische Gemeinschaftspraxen von
Mann und Frau im alten Rom hin [75]. In Deutschland waren die auch auf
heilkundlichem Gebiet titigen Roswitha von Gandersheim (935-1002) und Hildegard
von Bingen (1098-1179) mitnichten Chirurginnen. Unlingst wurde bei Ausgrabungen
in Sudjutland ein Frauengrab mit einer Trepansige gefunden, was eine chirurgische
Titigkeit dieser Frau nahe legt — vor 1800 Jahren in der Eisenzeit! [CHAZ 20: 272
(2019)].



Grabrelief der Arztin Mousa aus Byzanz (um 100 v. Chr.).



Grabrelief einer Arztin aus Metz (1.=2. Jhdt. n. Chr.).



Einem Quantensprung gleich etablierte sich im 10. Jahrhundert mit der Schule von
Salerno die wissenschaftliche Ausbildung von Arztinnen — ,Mulieres Salernitanae“ (S.
87-88 [88]). Minner und Frauen wurden gemeinsam unterrichtet. Viele Nachrichten
sind legendir. Namhaft gemacht werden konnten die Arztinnen Sigelgaita, Rebecca
Guarna, Abella, Mercurias, Francesca Romana, Constanza Calenda, Dorothea Bocci
und Trotula, die bekannteste von ihnen [71].

Magistra Hersend, auch ,die Arztin® genannt, war eine franzdsische Chirurgin, die
Ko6nig Ludwig IX. von Frankreich (1214-1270) auf dem siebenten Kreuzzug 1249
begleitete. Sie war eine von zwei Frauen, die als Leibdrztinnen bzw. Leibchirurginnen
anerkannt waren. Magistra Hersend war dem Koénig, der Kénigin und ihrem Gefolge
adjustiert. Sie hat, so die Uberlieferung, spater den Hofapotheker geheiratet und eine
lebenslingliche Pension erhalten. Bis 1259 ist ihre Tatigkeit in Paris nachgewiesen
<QI4>. Die zweite Frau als Chirurgin im Dienste Koénig Louis IX. war Guillemette du
Luys, die als ,,Phlebotomistin® bekannt wurde <QI5>. Das war sehr ungewdhnlich fir
das 13. bis 15. Jahrhundert, als in England, Frankreich und Spanien Frauen als
Chirurginnen nicht nur verpont waren, sondern auch gerichtlich verfolgt worden sind.
Ein Beispiel dafiir war der Prozess gegen Peretta Peronne im Paris des frithen 15.
Jahrhunderts. Sie hatte illegal praktiziert und ein Gewerbeschild als Chirurgin an ihrer
Haustiir angebracht. Trotz ihrer Behandlungserfolge wurde sie einer hochnotpeinlichen
Befragung durch die Medizinische Fakultit und die Chirurgengilde von St. Cosmas und
Damian in Paris unterzogen. Danach musste Peronne auf jegliche Werbung verzichten
und sich demitigenden Einschrinkungen unterwerfen. Der Druck der Bevolkerung war
jedoch so grofl, dass Madame Peronne stillschweigend als Chirurgin akzeptiert wurde
<QI6>.

Zwischen 1273 und 1410 sollen in Neapel 24 Chirurginnen zugelassen gewesen sein. Im
Kénigreich Neapel wurden den Frauen nach einem Examen vor dem Hofchirurgen die
Lizenzen zur Berufsaustibung als Chirurginnen verlichen. Aus den Akten sind u. a.
bekannt Maria Gallicia, Lauretta, Clarice aus Foggia, Sibyl aus Benovento, Margarita
aus Bitonto und Raymunda aus Taberna und deren Behandlungsspektrum. In Mainz
wird ein weiblicher Arzt im Jahre 1288 erwihnt, in Frankfurt am Main half 1394 die
Tochter eines Arztes verwundete Soldner zu (ver-),arzten®. Ebenfalls aus Frankfurt am
Main stammte eine jiddische Arztin, die sich in Augenoperationen auskannte. In
Wiirzburg praktizierte mit Erlaubnis des Fiirstbischofs eine jiidische Arztin namens
Sarah und in Nirnberg waren 1486 bereits 23 ,ehrbare Frauen® zur Praxis medicinae et
chirurgiae zugelassen [95]. Allerdings wurde es fiir die Frauen seit dem 14. Jahrhundert
immer schwieriger, den Arztberuf zu ergreifen, und fast unméglich, Chirurgin zu
werden. Die medizinischen Fakultiten blieben ihnen verschlossen und rigorose Verbote
der Kirche taten ein Ijbriges. Heinrich V. von England (1387-1422) verbot generell das
Praktizieren von Frauen und drohte drastische Strafen an. Und Heinrich VIII. (1491-
1547) verkiindete, ,dass kein Zimmermann, Schmied, Weber oder Frauen eine
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chirurgische Operation durchfithren® durfte. Eine interessante Kombination ... In Paris
standen 1322 fiinf Frauen unter Anklage des unerlaubten Praktizierens. Kronzeuge der
Anklage war der Chirurg Johann von Padua, Wortfiihrerin der Beklagten Jacqueline
Felice de Almania, die argumentierte, Frauen wiirden von einer Arztin besser behandelt,
weil sie auch ,Briiste, Bauch und Fifie“ untersuchen konnte, was dem minnlichen Arzt
verwehrt war. Acht Zeuginnen unterstitzten sie, doch das Gericht entschied — natiirlich
— zugunsten der Minner und verurteilte Felice de Almania und finf andere Arztinnen
zur Exkommunikation. Damit hatten die Frauen noch Glick, die Strafe hitte viel
schlimmer ausgehen konnen (S. 29 [24]). Die ausgeprigte Frauenfeindlichkeit im
Mittelalter bezog ihre Rechtfertigung daraus, dass eine Frau, nimlich Eva, den
Stindenfall der Menschheit verursacht habe. In diesem Geiste wurden Traktate
verbreitet, in denen die Frau gleich nach der Schlange kam und mit dieser in
Verbindung gebracht wurde, denn , Frauen sind zum grof8ten Teil giftige Geschopfe®
[117].

Ein Ausweg fiihrte iber die Tatigkeit als Hebamme oder als Gehilfin bei Badern und
Waundirzten, wobei eine eventuelle Ubernahme des Geschiftes des Ehemannes méglich
war. Die Frauen, sofern sie als ,ehrbar® erachtet worden waren, wurden in die Innungen
und Ziinfte eingegliedert, mussten Prifungen ablegen und den Handwerkseid schworen
(S.197 [68]). Eine von ihnen war Agathe Streicher (1520-1581) in Ulm, die von ihrem
Bruder, einem Wundarzt, ausgebildet und spiter von der Stadt angestellt worden ist (s.
biogr. Teil) [70]. Es verwundert nicht, dass auch der Reformator Martin Luther (1483—
1546) im Geschlechterkampf herangezogen wurde mit seinem Ausspruch: ,Es is kein
Rock noch Kleid, das einer Frau oder Jungfrauen tiber anstehet, als wenn sie klug sein will”.
Auch ein Blick in fernere Regionen zeigt die absolute Dominanz des ménnlichen
Geschlechts im Arztberuf. Sei es in Agypten oder im sonstigen Arabien, in
Mesopotamien, Tibet oder Mexiko — alles Kulturen auf hohem Niveau — iiberall ist
ausschliefdlich von Minnern die Rede, die die Heilkunst betreiben. Auch in Japan wird
erst im 19. Jahrhundert unter dem Einfluss der europdischen Medizin in Einzelfillen
moglich, dass Frauen chirurgisch titig sind (s. ,,Portrits®).



Gestern

ahrhundertelang sah es triibe aus fiir Frauen in der Medizin, insbesondere in der

Chirurgie. Es gab — in der Antike und im frihen Mittelalter — schon einmal bessere
Zeiten. Auch das Zeitalter der Aufklidrung, von dem man es dem Namen nach eigentlich
hitte erwarten kénnen und das nach dem verheerenden Dreifligjihrigen Krieg (1618—
1648) langsam einzusetzen begann und bis um 1800 andauerte, brachte keine Besserung
hinsichtlich der Emanzipation der Frauen im Allgemeinen und in der Heilkunde im
Besonderen. Die Strukturen blieben patriarchalisch, und auch mit einsetzender
Industrialisierung tduscht der Eindruck nicht, dass Niedertracht, wie sie schon Dorothea
Erxleben geiflelte, Priiderie, vorgeschobene psycho-physische Griinde und durchaus
auch Futterneid der minnlichen Kollegen den Eintritt von Frauen in die medizinische
Welt erschwerten, wenn nicht gar unméglich machten.
Auflerhalb Deutschlands war man da schon etwas weiter. Wenngleich es auch dort nicht
ohne Kimpfe abging. In den USA verhinderten zum Beispiel mannliche Studenten in
Boston zunichst, dass ihre Kommilitonin Harriot Hunt (1805-1875) Vorlesungen
besuchte. In threm Protest heifdt es u. a.: ,Es sei beschlossen, dass keine Frau von wahrem
Zartgefiihl willens ware, in Gegenwart von Mdinnern der Erirterung von Gegenstinden zu
lauschen, die bei Studenten der Medizin zwangslaufig zur Sprache kommen. Es sei beschlossen,
dass wir gegen die uns aufgedringte Gesellschaft eines jeglichen weiblichen Wesens sind, das
gesinnt ist, sein Geschlecht zu verleugnen und durch gemeinsames Auftreten mit Mannern im
Horsaal seine Sittsamkeit zu opfern“(zit. n. [81] S. 565-569). Man meinte, die Heilkunde,
besonders da, wo sie sich mit sexuellen Dingen befasste, sei fiir Frauen ein unziemlicher
Gegenstand des Interesses. Mit Hilfe ihres Dekans, des berihmten Oliver Wendell
Holmes (1809-1894), wurde Miss Hunt dann doch noch in der Harvard School of
Medicine aufgenommen und machte ihren Weg. Die fest in Méannerhand befindliche
»2American Medical Association® stellte 1871 fest: ,Noch eine Krankheit ist epidemisch
geworden. Die ,Frauenfrage’ ist in Bezug auf die Medizin nur eine der Formen, in denen die
pestis mulieribus’ die Welt verdriefSt ... steckt die Massen mit ibrem Gift an und dringt selbst
durch den dreifachen Erzring, die des Politikers Herz umgibt“(S. 571 [81]). Das war alles
andere als ironisch gemeint. Und doch war es Amerika, wo die ersten Frauen Medizin
studierten und promovierten: Elizabeth Blackwell (1821-1910) 1849 in New York und
ihre Schwester Emily Blackwell (1826-1910) 1854 in Cleveland/Ohio. Letztere stand
als Privatassistentin des Gynikologen James Young Simpson (1811-1870) eine Zeit lang
in enger Beziehung zur operativen Medizin und wurde dann zur Frauen- und
Kinderirztin.



Elizabeth Blackwell operiert

Hier ist auch die Britin Sophia Jex-Blake (1840-1912) zu erwihnen, die um 1870 an der
Universitit von Edinburgh erlebte, wie minnliche Studenten den Horsaal
verbarrikadierten und die Einlass begehrenden Frauen mit Schmutz bewarfen und
beschimpften. Als die Frauen den Horsaal erreichten, trafen sie auf Schafe und
Bemerkungen, dass nun auch ,niedrige Tiere“ nicht mehr von den Vorlesungen
ausgeschlossen seien. Jex-Blake setzte ihre Studien bei Elizabeth Blackwell in New York
tort, griindete spiter in Edinburgh eine eigene Medizinische Schule, an der wiederum
nach 1899 auch Blackwell lehrte (S. 100-101 [97]). Zulassungen zum Medizinstudium
gab es fiir Frauen seit 1833 in den USA, 1863 in Frankreich, 1864 in der Schweiz, 1896
in England und 1878 in Holland. Bei aller Fortschrittlichkeit der Medizin in den USA
dauerte es immerhin bis 1981, als sich die Chirurginnen in der ,Association of Women
Surgeons“ organisierten.
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~Madam Mapp“— Satirische Darstellung einer Londoner Chirurgin, die vor allem Knochen-
einrenkerin war, von William Hogarth (1697-1764).

Zuriick auf den alten Kontinent. Mit einer Ausnahmegenehmigung ihres Schwagers
Elias von Siebold (1775-1828), seines Zeichens Hofacchoucheur und Lehrer der
Geburtshilfe, durfte Josepha von Siebold verw. Heiland (1771-1849) in Wirzburg
Medizin und Geburtshilfe studieren, musste dabei die Vorlesungen abgeschirmt hinter
einem Vorhang héren. Nach einem vierstiindigen, ,mit Bravour® bestandenen Examen
vor dem Darmstidter Medizinalkollegium erhielt sie ihre Zulassung als Arztin und
praktizierte zusammen mit ihrem Ehemann Dr. med. Damian von Siebold (1768-1828)
in Darmstadt. 1815 verlieh ihr die Universitit Gieflen die Ehrendoktorwtrde fiir
Geburtshilfe. Josepha von Siebolds dlteste Tochter Charlotte von Siebold-Heiland
(1788-1859) promovierte sogar regulir 1817 in Géttingen und trat in die Praxis ihrer
Mutter ein. Sie berichtete aus ihrem Studium von dem berithmten Professor der

Geburtshilfe, Johann Friedrich Osiander (1759-1822), der sich in typisch ménnlicher



