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Vorwort

Dieses Buch ist Ergebnis eines zweijidhrigen Forschungsprojekts. Im April
2006 nahm eine kleine Forschergruppe die Arbeit am Berliner Institut fiir
Geschichte der Medizin auf. Sie hatte die Aufgabe, der Frage nach den Ver-
strickungen des Robert Koch-Instituts wahrend der Zeit des Nationalsozia-
lismus nachzugehen. Ein besonderes Interesse galt einerseits der Beteiligung
von Mitarbeiterinnen und Mitarbeitern des Instituts an den »Verbrechen
gegen die Menschlichkeit« — ob nun im Zuge der »Ostraumpolitik«, bei
der Entwicklung von Arzneimitteln und Impfstoffen oder im Rahmen von
erb- und rassenhygienisch motivierten Forschungen — und andererseits der
Haltung des Robert Koch-Instituts als 6ffentliche Institution in dieser Zeit.

Initiiert und finanziert wurde die Forschung durch das Robert Koch-In-
stitut. Dem Beispiel anderer grofser Forschungseinrichtungen folgend hatte
sich das Prasidium des Instituts entschlossen, sich offensiv mit der eigenen
Vergangenheit auseinanderzusetzen. Seit den Niirnberger Arzteprozessen
war bekannt, dass Gerhard Rose, Leiter der Abteilung fur Tropenmedizin
und zugleich Vizeprasident der Einrichtung, maflgeblich an Versuchen mit
Fleckfieberimpfungen in Konzentrationslagern beteiligt war. Die Beteili-
gung weiterer Wissenschaftler wurde vermutet. Einen konkreten Anlass
fiir diese Aufarbeitung gab es nicht. Anders als beispielsweise im Falle der
Max-Planck-Gesellschaft gab es auch keine aktuelle Debatte. Vielmehr woll-
te Reinhard Burger, zu dieser Zeit Vizeprasident des Instituts und treibende
Kraft der Initiative, solchen Nachfragen bereits im Vorfeld entgegnen. Mit
der umfangreichen Ausstattung des Forschungsprojekts in Form von zwei
halben wissenschaftlichen Mitarbeiterstellen, studentischen Hilfskriften
und umfangreichen Mitteln fiir zwei wissenschaftliche Tagungen hat das
Institut einen beispielhaften Schritt getan.

Begleitet und kuratiert wurde das Forschungsprojekt durch die Kom:-
mission zur Geschichte des Robert Koch-Instituts im Nationalsozialismus.
Mit Christian Bonah, Strasbourg; Christoph Gradmann, Oslo; Volker
Hess, Berlin; Marion Hulverscheidt, Heidelberg (seit 2007); Peter Kroner,
Miinster; Andrew Mendelsohn, London; Carola Sachse, Wien; Ruidiger vom
Bruch, Berlin; Paul Weindling, Oxford und Rolf Winau, Berlin (1 2006)
war der Beirat international besetzt und wissenschaftlich ausgewiesen.
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Diese Expertise sichert die vom Robert Koch-Institut eingeforderte Un-
abhingigkeit des Forschungsprojekts und steht fiir die Objektivitit und
Gewihr der Forschungsresultate ein. Auch die Entstehung dieses Buchs
hat der wissenschaftliche Beirat kritisch und engagiert begleitet. Getra-
gen und durchgefiihrt wurde das Vorhaben von den wissenschaftlichen
Mitarbeiterinnen des Projekts, Marion Hulverscheidt (bis Ende 2006),
Anja Laukotter (seit August 2006) und Annette Hinz-Wessels. Ohne ihre
Forschungen wire das Buch nicht entstanden. Hierfiir sei allen drei ganz
herzlich gedankt.

Ein besonderer Dank gilt Reinhard Burger. Thm war das Forschungs-
projekt eine Herzensangelegenheit — und dank seines Engagements war das
Robert Koch-Institut fiir uns stets mehr als nur ein Drittmittel- und Auftrag-
geber, namlich eine um ihre eigene Geschichte und die damit verbundene
Identitit ringende Institution. Es kann hier nicht allen namentlich gedankt
werden, die zum Gelingen dieses Projekts beitragen haben. Stellvertretend
fir die stets hilfsbereiten Institutsmitarbeiter gilt ein ausdriicklicher Dank
jedoch dem ehemaligen Prasidenten des Robert Koch-Instituts, Reinhard
Kurth, sowie der Verwaltungsleiterin, Anke Engelbert, und namentlich Frau
Ulrike Folkens, ferner der Sekretirin des Berliner Instituts fiir Geschichte
der Medizin, Stefanie Voth, und der studentischen Hilfskraft des Projekts,
Lukas Engelmann.

Die Ergebnisse des Forschungsvorhabens werden der Offentlichkeit in
drei Formaten prasentiert: Neben mehreren Aufsitzen in medizin- und
wissenschaftshistorischen Zeitschriften wird der von Anja Laukotter und
Marion Hulverscheidt herausgegebene Sammelband das ganze Spektrum
der national und international laufenden Forschungen bieten. Das vor-
liegende Buch hat ein anderes Ziel: Es will auf der Grundlage vorhande-
ner Literatur und umfangreicher Archivrecherchen in einem handlichen
Format und moglichst allgemein verstandlich die Geschichte des Robert
Koch-Instituts im Nationalsozialismus darstellen — angesichts der Vielfalt
der Aufgaben dieser Einrichtung und der Bandbreite der vorliegenden
Forschungen und Archivalien ein Unterfangen, das nur mit erheblichem
Aufwand zu realisieren war.

Volker Hess, fur die Kommission zur Geschichte des Robert Koch-Instituts
im Nationalsozialismus im Juli 2008



Vorwort zur dritten Auflage

Als im Oktober 2008 »Das Robert Koch-Institut im Nationalsozialismus«
erschien, hadtte niemand, auch die Autorin und der Verlag nicht, damit
gerechnet, dass dieses kompakte Buch 2012 eine zweite und nun sogar
eine dritte Auflage erlebt. Das ist selbst in den Geschichtswissenschaften,
wo wissenschaftliche Publikationen erst im zweiten oder dritten Jahr den
Gipfel der Aufmerksamkeit erreichen, auflergewohnlich, ganz abgesehen
von den Lebenswissenschaften, in denen Zitate iiblicherweise nur in den
ersten zwei Jahre nach Erscheinen als Indiz einer Rezeption gezahlt werden.
So stellt die erneute Auflage einen nachdriicklichen Beleg fiir die Qualitat
der Darstellung dar, die als Auftragsarbeit aus einem bemerkenswerten
Forschungsprojekt (sieche Vorwort 2008) hervorgegangen ist. Das noch
im gleichen Jahr mit dem »Herbert-Lewin-Preis zur Rolle der Arzteschaft
in der Zeit des Nationalsozialismus« ausgezeichnete Werk von Annette
Hinz-Wessels markiert auch heute noch den Stand der Forschung. Knapp,
prazise und unaufgeregt bilanziert die Historikerin, wie einzelne Mitar-
beiter und die renommierte Institution im Ganzen in die medizinischen
Verbrechen des Nationalsozialismus involviert war.

Das aktuelle Interesse an der Geschichte des Robert Koch-Instituts,
das seit Monaten im Zentrum der tiglichen Nachrichten steht, ist keine
Uberraschung. Die anhaltende Nachfrage belegt aber auch, dass eine
kritische Auseinandersetzung mit der eigenen Vergangenheit das Ansehen
einer Institution keineswegs beschidigt oder ihrer wissenschaftlichen An-
erkennung und o6ffentlichen Reputation im Wege steht. Ganz im Gegenteil:
Eine ernsthafte Beschiftigung mit der eigenen Geschichte, so schmerzhaft
sie manchmal auch sein mag, bildet eine der Voraussetzungen fiir die
Authentizitdt und Glaubwiirdigkeit einer Institution, die mit ihrer Exper-
tise weit tiber Deutschland hinaus Halt und Orientierung bietet in diesen
Zeiten der Corona-Pandemie.

Berlin, im September 2020 Prof. Dr. Volker Hess,
Charité Universititsmedizin Berlin



Das Robert Koch-Institut (um 1900)



I. Historischer Uberblick

Mit der Griindung des Robert Koch-Instituts im Jabr 1891 wurde die
moderne Bakteriologie in Deutschland auch auflerhalb der medizinischen
Fakultdten institutionalisiert. Die Aufgaben des Instituts bestanden in der
wissenschaftlichen Erforschung der Infektionskrankheiten, der Beratung
von Regierungsstellen in der Frage der Pravention und Bekimpfung von
Infektionskrankheiten sowie der gesundbeitlichen Versorgung der Bevilke-
rung. Mit diesem Auftrag nabm das Robert Koch-Institut eine Sonderstel-
lung innerbalb der medizinischen Forschungslandschaft in der Kaiserzeit
und der Weimarer Republik ein, wobei sich im internationalen Vergleich
dbnliche Institutsgriindungen finden lassen. Im folgenden Kapitel sollen
die Griindungskonstellation, das Verhdlinis des Robert Koch-Instituts zur
staatlichen und akademischen Forschung, zu Militdr und Industrie, ferner
seine Auslandsbeziehungen bis zum Ende der Weimarer Republik nach-
gezeichnet werden, um seine Stellung innerhalb der nationalen und inter-
nationalen Wissenschaftslandschaft kurz vor der nationalsozialistischen
Machtiibernahme deutlich zu machen.

Das 1891 in Berlin errichtete »Kéniglich PreufSische Institut fiir Infekti-
onskrankheiten« sollte dem Direktor des Hygiene-Instituts an der Berliner
Universitat und international gefeierten Entdecker des Tuberkuloseerre-
gers!, Robert Koch (1843-1910), eine geeignete, von allen akademischen
Lehrverpflichtungen befreite Arbeitsstitte fiir seine weiteren Forschungen
auf dem Gebiet der Mikrobiologie bieten.> Vordergriindig stand die In-
stitutionsgrundung in engem Zusammenhang mit der Geschichte des von
Koch entdeckten vermeintlichen Heilmittels gegen Tuberkulose, des soge-
nannten Tuberkulins, doch verband die ihn fordernde preufSische Ministe-
rialbiirokratie, insbesondere der zustindige Referent im Kultusministerium
und »heimliche Kultusminister «, Friedrich Althoff (1839-1908), durchaus
weitergehende Absichten mit diesem Schritt. Althoffs Pline liefen auf eine
aufleruniversitire, nach dem Vorbild der Berliner Physikalisch-Technischen
Reichsanstalt und des Pariser Institut Pasteur organisierte Grof$forschungs-
einrichtung auf dem Gebiet der Mikrobiologie und Seuchenbekampfung
hinaus.?
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Dieser Schritt, der einen Meilenstein in der Institutionalisierung der
Bakteriologie als wissenschaftliche Disziplin bedeutete, war Folge ihres um
1870 beginnenden Aufstiegs »von einem Nischenfach fiir Botaniker und
experimentelle Pathologen zu einer der Leitdisziplinen naturwissenschaft-
lich orientierter Medizin«.* Mit ihrer Etablierung als neue Leitwissenschaft
verbinden sich die Namen von Louis Pasteur (1822-1895) und Robert
Koch, deren Forschungen zu Entstehung und Ursachen von Krankheiten
die Fundamente der modernen Mikrobiologie legten. Thre Pionierleistun-
gen, die spektakuldren Erregernachweise und die Entwicklung wirksamer
Impfstoffe und Therapien durch Koch, Pasteur und ihre Schiiler wurden
von der Offentlichkeit auf der ganzen Welt wahrgenommen. Innerhalb
weniger Jahre entstanden ab 1887 in Frankreich, Russland, Deutschland,
England und anderen Staaten wissenschaftliche Institute, die sich speziell
mit der Erforschung von Infektionskrankheiten und ihrer Bekampfung
befassten.

Als Vorbild fiir die bauliche Ausfithrung und die technischen Anlagen
diente das Institut Pasteur in Paris.’ Nach dem Wunsch Kochs bestand sein
Institut aus einer wissenschaftlichen Abteilung, die in einem unmittelbar an
die Charité angrenzenden Wohneckhaus in Triangel-Form untergebracht
wurde, und einer Krankenabteilung, fiir die man eigens angefertigte Bara-
cken mit mehr als einhundert Betten auf dem Charité-Gelidnde aufstellte.
Zum wissenschaftlichen Personal zihlten in der Anfangszeit neben dem
am 8. Juli 1891 offiziell durch Wilhelm II. zum Direktor ernannten Koch
zwei Abteilungsvorsteher sowie vier Assistenten, darunter zwei komman-
dierte Militdrarzte, ferner drei Volontarassistenten.® Zwar standen zunachst
Untersuchungen tiber das Tuberkulin im Vordergrund der Institutsarbeit,
doch befassten sich die Mitarbeiter parallel auch mit anderen Forschungs-
fragen. Bereits in seiner Anfangsphase wurde das neue Institut anlisslich
des Cholera-Ausbruchs in Hamburg im Jahr 1892 zudem in der konkreten
Seuchenbekimpfung titig.” Die Beratung von Regierungsstellen in Fragen
der Priavention und Bekimpfung von Infektionskrankheiten, die Erarbei-
tung von Gutachten, Gesetzestexten und Richtlinien sowie die Umsetzung
der getroffenen Entscheidungen in praktische Bekimpfungsmafsnahmen
zdhlte neben der wissenschaftlichen Forschung seitdem zu seinen Haupt-
aufgaben. Dariiber hinaus war das Institut konkret in der medizinischen
Versorgung der Bevolkerung titig: Nach dem Ersten Weltkrieg wurde es
Medizinaluntersuchungsamt fiir den Regierungsbezirk Potsdam und Teile
des Regierungsbezirkes Frankfurt/Oder. In der serologischen Abteilung
wurden Untersuchungen auf Syphilis vorgenommen, zudem stellte das
Institut diagnostische Sera und verschiedene Impfstoffe her und nahm im
Rahmen der Tollwutprophylaxe selbst »Wutschutzbehandlungen« vor.
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Schon bald nach der Institutsgriindung wurde eine Verlegung der Ein-
richtung notwenig, fiir die das Kultusministerium ein geeignetes stidtisches
Grundstiick am Nordufer des Spandauer Schifffahrtskanals neben dem
bereits in Angriff genommenen vierten stidtischen Krankenhaus (spa-
ter Rudolf-Virchow-Krankenhaus) erwarb. Der nach den Plinen Kochs
ausgefiihrte Institutsneubau wurde 1897 begonnen und im Herbst 1901
vollendet.®

Koch selbst behielt die Institutsleitung bis zu seiner Pensionierung im
Oktober 1904 inne. Nachfolger wurde der von ihm favorisierte Ordina-
rius fiir Hygiene an der Universitiat Gieflen, Georg Gaffky (1850-1918),
der die Stelle jedoch nur auf den dringenden Wunsch seines Lehrers und
engen Freundes Robert Koch annahm.” Wihrend Gafftkys Amtszeit wurde
dem Institut anldsslich der 30-jihrigen Wiederkehr der Entdeckung des
Tuberkelbazillus am 24. Marz 1912 der Namenszusatz »Robert Koch«
verliehen.

Nach Gaffkys Ausscheiden im Jahr 1913 belastete das vergleichsweise
geringe Direktorengehalt die Suche nach einem Nachfolger erheblich.!
Die Wunschkandidaten der Kultusbehorde, niamlich Friedrich Loffler
(1852-1915) in Greifswald, Richard Pfeiffer (1858-1945) in Breslau
und Wilhelm Kolle (1868-1935) in Bern — samtlich Schiiler von Koch —,
lehnten es nach vertraulichen Verhandlungen ab, ihre besser dotierten
Universititsstellen zugunsten der Leitung des Robert Koch-Instituts auf-
zugeben.!! SchliefSlich trat Loffler doch die Nachfolge an — nachdem ihm
eine nichtpensionsfihige Zulage gewidhrt worden war. Angesichts seines
frithen Todes am 9. April 1915 bildete sein Direktorat jedoch nur eine
kurze Episode in der Institutsgeschichte. Seine Nachfolge bereitete diesmal
noch groflere Schwierigkeiten als zwei Jahre zuvor. Die Verhandlungen mit
mehreren Professoren der Hygiene scheiterten zum einen an der fehlenden
Lehrtatigkeit, auf die die Mehrzahl der Hochschullehrer nicht verzichten
wollte, zum anderen an den erheblich héheren Einnahmemoglichkeiten
an den Universitdten.'? Der Innenminister sah sich schliefSlich gezwungen,
auf einen Gelehrten zuriickgreifen zu mussen, »der zwar wissenschaftlich
tlichtig, aber doch nicht so allgemein anerkannt« war, namlich auf den
bisherigen Abteilungsvorsteher am Institut, Fred Neufeld (1869-1945).13
Mit Neufeld, der die Einrichtung bis 1933 leiten sollte, trat erstmals ein
Wissenschaftler an die Spitze des Instituts, der bis auf einen mehrjihrigen
Aufenthalt im Kaiserlichen Gesundheitsamt seine gesamte Berufslaufbahn
am Robert Koch-Institut absolviert hatte. Anders als seine Vorganger, die
im Zuge der Etablierung der Bakteriologie auf die in den 1880er Jahren
neugegriindeten Hygiene-Lehrstiihle gelangten, konnte Neufeld nicht auf
eine Hochschulkarriere zurtuckblicken.
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Die zunehmende Distanz zwischen den Hygiene-Instituten der Universi-
taten und dem Robert Koch-Institut, die in der »Hausberufung« Neufelds
zum Ausdruck kam, spiegelte sich auch in der Debatte um die ministerielle
Zuordnung wider. Wie die Universitiaten und ihre Institute gehorte das Ro-
bert Koch-Institut zundchst zum Ressort des Ministeriums der geistlichen,
Unterrichts- und Medizinalangelegenheiten, wechselte jedoch bei einer
Neuverteilung der ministeriellen Aufgabengebiete mit der gesamten Medi-
zinalabteilung zum 1. April 1911 in den Zustindigkeitsbereich des Innen-
ministeriums.' Nach dem Ersten Weltkrieg wurde es dem neugegrindeten
Ministerium fur Volkswohlfahrt zugeschlagen. Schon Kochs Nachfolger
Gaffky hatte den Wechsel zum Innenministerium und die damit verbundene
Trennung von der akademischen Forschung bedauert.’® Aus demselben
Grund trat Neufeld bei der Auflosung des Wohlfahrtsministeriums im Jahr
1932 vehement fiir eine Anbindung an das Wissenschaftsministerium ein.
Seiner Auffassung nach lief das Institut ansonsten Gefahr, zu Lasten seiner
Forschungstitigkeit allein auf den medizinalpolizeilichen Aufgabenbereich
reduziert zu werden.'® Das Innenministerium lehnte Neufelds Wunsch je-
doch rundherum ab. Auf eine ressorteigene wissenschaftliche Beratung in
der Seuchenbekampfung wollte man keinesfalls verzichten. Die Schuld fiir
die Situation sah das Innenministerium beim Kultusministerium, das den
eigenen Bemithungen um einen personellen Austausch zwischen Universi-
taten und Robert Koch-Institut kein Entgegenkommen gezeigt habe.'”

Die Folge dieser Haltung war seit dem Ersten Weltkrieg offensichtlich
geworden. Trotz des weiterhin hervorragenden Rufes als Forschungsein-
richtung fand kein Personaltransfer zwischen dem Robert Koch-Institut und
den Universitiaten mehr statt. Die Abteilungsleiter, die den Professorentitel
als Amtsbezeichnung fihrten, wurden zwar regelmafSig zu Honorarpro-
fessoren ernannt, jedoch nicht mehr auf Universititslehrstithle berufen.
Auf der anderen Seite fanden sich keine Professoren zur Ubernahme von
Leitungsfunktionen am Institut bereit. Der letzte Wechsel eines Universi-
tatslehrers an das Robert Koch-Institut erfolgte 1919, als der bisherige
Abteilungsvorsteher am Pathologischen Institut der Berliner Universitit,
Julius Morgenroth (1871-1924), an die Spitze der neugeschaffenen Che-
motherapeutischen Abteilung trat. Dieser mangelnde Personalaustausch
veranderte die Mitarbeiterstruktur des Instituts erheblich'$, denn nun erfolgte
die Wiederbesetzung freigewordener Abteilungsleiterstellen ausschliefSlich
aus dem bestehenden Mitarbeiterstab. Mangels Aufstiegsmoglichkeiten
in besser besoldete Stellen an anderen Instituten — vor allem auf Universi-
tatslehrstithle fir Hygiene —, wandelten sich die Abteilungsleiterstellen in
der Weimarer Zeit zu »Lebensstellungen«. Die daraus abgeleiteten For-
derungen nach einer finanziellen Gleichstellung mit den Ordinarien und
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Abteilungsleitern an Universititsinstituten oder mit den wissenschaftlichen
Mitgliedern der Kaiser-Wilhelm-Institute fanden allerdings keine ministe-
rielle Zustimmung."

Im Zuge der Weiterentwicklung und Ausdifferenzierung der Bakteri-
ologie waren das Institut nach der Wende zum 20. Jahrhundert schritt-
weise ausgebaut und neue Abteilungen zur Bearbeitung von Spezialfragen
eingerichtet worden. Bereits 1901 wurde eine Abteilung fiir besonders
gefihrliche Krankheiten gegriindet, die spater als »Seuchenabteilung« die
unterschiedlichsten Fragestellungen in der Bakteriologie bearbeitete. Im
selben Jahr entstand eine Chemische Abteilung, auf der unter Bernhard
Proskauer (1851-1915) und spiter unter dem langjahrigen Abteilungsleiter
Georg Lockemann (1871-1959) vor allem Untersuchungen iiber Desin-
fektion, Konservierung und Sterilisierung stattfanden. Das 1902 errichtete
Serologische Laboratorium diente unter der Leitung von August von Was-
sermann (1866-1925) und seinem Nachfolger Richard Otto (1872-1952)
in erster Linie der Behandlung von Immunititsfragen. Die von Koch und
seinen Mitarbeitern betriebene Tropenforschung wurde in der 1905 ge-
griindeten Abteilung firr Tropenkrankheiten und -hygiene fortgefithrt. 1906
wurde dariiber hinaus die bereits 1898 begriindete Wutschutzabteilung
selbstindig und erhielt mit Otto Lentz (1873-1952) eine eigene Leitung.
Ein weiterer Institutsausbau fithrte 1913 zur Abtrennung einer allgemein-
bakteriologischen Abteilung und wihrend des Weltkriegs zur Errichtung
einer eigenstindigen Pockenabteilung. Deren langjahriger Leiter, Heinrich
A. Gins (1883-1968), stand zugleich der staatlichen Impfanstalt in Berlin
vor. SchliefSlich folgten 1919 die Griindung der Chemotherapeutischen
Abteilung und im darauffolgenden Jahr die Abtrennung eines Untersu-
chungsamts fiir die Regierungsbezirke Potsdam und Frankfurt/Oder von
der Seuchenabteilung. In der Weimarer Zeit gliederte sich das Institut in
insgesamt zehn Abteilungen: 1. Abteilung des Direktors; 2. Allgemein-
bakteriologische Abteilung; 3. Seuchenabteilung; 4. Untersuchungsamt;
5. Serologische Abteilung; 6. Tropenabteilung; 7. Wutschutzabteilung;
8. Pockenabteilung; 9. Chemotherapeutische Abteilung; 10. Chemische
Abteilung.?

Enge Verbindungen — sowohl in personeller als auch in institutioneller
Hinsicht — bestanden seit der Institutsgriindung zum Kaiserlichen Gesund-
heitsamt (ab 1918 Reichsgesundheitsamt), das 1876 als wissenschaftliche
Zentralbehorde auf dem Gebiet des Medizinal- und Veterinirwesens im
Deutschen Reich gegriindet worden war. Als Arbeitsstitte Robert Kochs
in den 1880er Jahren stellte es zudem die Wiege der bakteriologischen
Forschung in Deutschland dar.?! Koch wechselte zwar 1885 an die Spitze
des neugegriindeten Hygiene-Instituts der Berliner Universitit und spiter an
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das eigens fiir ihn errichtete PreufSische Institut fiir Infektionskrankheiten,
gehorte jedoch dem Kaiserlichen Gesundheitsamt weiterhin als ordentliches
Mitglied im Nebenamt (ab 1892 als aufSerordentliches Mitglied) an, bis die-
se Einrichtung durch die Bildung des Reichsgesundheitsrates im Jahre 1901
abgeschafft wurde.?> Die Zusammenarbeit der beiden Institutionen, die in
der Forschung gar als Arbeitsteilung beschrieben wird?, ergab sich schon
aufgrund der starken Landerautonomie auf dem Gebiet des Medizinal- und
Veterindrwesens und der geringen Befugnisse des Reichsgesundheitsamts,
dessen Aufgaben im Wesentlichen in der Beratung von Regierungsstellen,
Vorbereitung von Gesetzen und Aufklirung der Bevolkerung bestanden.
Sie wurde besonders im Rahmen der Seuchenbekimpfung sichtbar wie
beispielsweise wihrend der Cholera-Epidemie im Jahr 1892 und der 1903
anlaufenden systematischen Typhusbekdmpfung im Stidwesten Deutsch-
lands, ferner bei den gemeinsamen wissenschaftlichen Untersuchungen der
Liibecker Impfkatastrophe von 1930.* Auch die gemeinsamen Studien-
reisen zur Erforschung einzelner Seuchen wie die Pestexpeditionen 1897
nach Indien und 1899 nach Portugal oder die Schlaftkrankheitsexpedition
nach Deutsch-Ostafrika in den Jahren 1906/07 sind Ausdruck dieser engen
personellen und institutionellen Kooperation.?

Dariiber hinaus stand das Robert Koch-Institut — wie auch das Kaiser-
liche Gesundheitsamt — in enger Verbindung mit dem Militdr. Bereits am
Kaiserlichen Gesundheitsamt hatte Koch, der aufgrund einer hochgradigen
Kurzsichtigkeit nicht die erhoffte militirarztliche Laufbahn einschlagen
konnte?, eng mit Angehorigen des Sanititscorps zusammengearbeitet.
Seine beiden iltesten Schiiler und spateren Nachfolger im Amt des Instituts-
direktors, Gaffky und Loffler, waren als Sanititsoffiziere zum Kaiserlichen
Gesundheitsamt abgeordnet. Diese Kommandos zur bakteriologischen
Spezialausbildung wurden beim Kaiserlichen Gesundheitsamt bereits seit
1877 durchgefithrt und waren nach der Grindung des Instituts fiir In-
fektionskrankheiten auch dort tiblich.?” Die regelmifSige Anwesenheit von
zwei bis drei Militdrdrzten war von beiderseitigem Nutzen, denn die zur
Fortbildung abkommandierten Sanititsoffiziere ibernahmen Aufgaben des
Instituts, ohne dessen Budget zu belasten. Zu diesen Militdrarzten zahlte
auch der spitere Prasident des Robert Koch-Instituts, Friedrich Karl Kleine
(1869-1951), der 1900 als Sanititsoffizier an das Institut kam und Koch
in den folgenden Jahren mehrfach auf dessen Tropenexpeditionen beglei-
tete. Diese wissenschaftlich-militirische Zusammenarbeit im beiderseitigen
Interesse beschrinkte sich nicht nur auf die bakteriologische Fortbildung
von Militararzten und deren Einbindung in die Institutsaufgaben, sondern
erstreckte sich auch auf die praktische Seuchenbekimpfung. Bekanntestes
Beispiel ist die oben bereits erwihnte systematische Typhusbekampfung im
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sidwestlichen Grenzgebiet des Reiches, das als mogliches Aufmarschgebiet
gegen Frankreich von besonderem militirischem Interesse war (»Schlief-
fen-Plan«).?® Infolge der im Versailler Vertrag festgelegten Bestimmungen
uber die deutschen Streitkrifte (Reduzierung auf ein 100.000-Mann-Heer,
Auflosung der militarischen Akademien etc.) brachen die direkten Kon-
takte zwischen dem Institut und dem Militar nach dem Ersten Weltkrieg
allerdings ab und wurden erst im Zuge der nationalsozialistischen Kriegs-
vorbereitungen wieder aufgenommen.?

Der Typ des aus kaiserlichen Kolonial- und Militirdiensten stammenden
Wissenschaftlers lebte wihrend der Weimarer Republik auf der Ebene der
Abteilungsleiter jedoch weiter fort: Kleine, der im Weltkrieg als Chefarzt
der Schutztruppe in Afrika titig gewesen war, schied zum 1. April 1920
im Range eines Generaloberarztes aus dem Heeresdienst aus, um die Seu-
chenabteilung am Robert Koch-Institut zu tibernehmen.>® Ehemalige Mili-
tar- bzw. Kolonialarzte waren auch die langjahrigen Abteilungsleiter Bruno
Lange (1885-1942), Georg Lockemann, Richard Otto und Claus Schilling
(1871-1946). Dartiber hinaus verfiigten zahlreiche Institutsmitglieder iber
Weltkriegserfahrungen als beratende Hygieniker oder Lazarettirzte.

Schon in der Griindungsphase war mit der Verlagerung der Tuberku-
linproduktion in die Farbwerke Hochst eine enge Kooperation zwischen
dem Robert Koch-Institut und der noch jungen pharmazeutisch-chemischen
Industrie aufgenommen worden.*! Die weitere Zusammenarbeit erstreckte
sich vor allem auf die Priifung von Arzneimitteln und zwar zum einen im
staatlichen Auftrag, zum anderen im Auftrag der Industrie. So war die
staatliche Kontrollstation zur Priifung des von der Industrie hergestellten
Diphtherieserums zunichst im Robert Koch-Institut eingerichtet worden,
bevor sie 1896 in ein eigenes Institut unter der Leitung von Paul Ehrlich
(1854-1915) umgewandelt und 1899 als Institut fiir experimentelle The-
rapie nach Frankfurt verlagert wurde.? Dariiber hinaus waren Mitglieder
des Instituts als staatliche Serumkontrolleure bei der Schering-Kahlbaum
AG tidtig.>® Im Auftrag der Bayer-Werke Leverkusen unternahm Kleine
Anfang der 1920er Jahre eine Forschungsreise nach Afrika, um die Wir-
kung des von Bayer entwickelten Praparates »Bayer 205« (Germanin)
gegen menschliche und tierische Trypanosomenerkrankungen zu testen.>*
Derartige Kooperationen wurden auch unter dem NS-Regime weitergefiihrt
und im Zweiten Weltkrieg noch erheblich ausgeweitet. Der Tropenmedizi-
ner Gerhard Rose fithrte ab 1939 in Zusammenarbeit mit der IG Farben
Versuche mit synthetischen Prophylaxe- und Heilmitteln gegen Malaria
an Psychiatriepatienten durch (vgl. Kap. III).





