Einleitung

Die Geschichte der Heilpraktiker ist noch nicht geschrieben.! Zur Geschichte
der Laienheilkunde im deutschsprachigen Raum liegen Einfithrungswerke
und vertiefende Studien in beachtlicher Zahl vor.2 Die iiberkommenen Tradi-
tionen der »Volksmedizin«, die mittlerweile korrekterweise mit »Heilkunde«
und nicht mehr mit »Medizin« assoziiert werden, erfuhren in den letzten Jah-
ren ebenfalls neue Verortungen.® Mittlerweile biirgert sich der iibergeordnete
Begriff der »medikalen« oder »therapeutischen« Landschaft ein, um eine aus
mehreren Kulturen zusammengesetzte Gemengelage mit unterschiedlichen
Akteuren des Gesundheitsmarktes zu charakterisieren.* Doch handelt es sich
hierbei meist um feste Orte: Sanatorien, Stidte, drztliche Schulen oder klar
definierte Konzepte. Interessierte Historiographen kénnen sich an herausra-
genden und bereits gut erforschten Heroen der Heilkunde orientieren. Die
regionale Verankerung findet in urbanen Metropolen oder klar festgelegten
Orten (z.B. Kos, Pergamon, Salerno, Worishofen) statt. Beeinflusst von den
Uberlegungen eines Ludwik Fleck (1896-1961) oder Thomas S. Kuhn (1922
1996), soll der wissenschaftliche Austausch in einer freien Atmosphire des
Diskurses und des Labors die Weiterentwicklung von Lehrmeinungen, Diszi-
plinen oder medizinischen Wissens ermdglicht haben. Auch die alternativen
Heilweisen, vielfach verfolgt oder marginalisiert, scheinen sich entsprechend
entwickelt zu haben. Doch wenn eine Meinung, ein Konzept, ein Lehrmeister
oder eine Therapie nie Teil des als wissenschaftlich anerkannten Diskursum-
feldes gewesen waren, wie sollten sich dann die Anhénger der entsprechen-
den Theorie professionalisiert haben? Oder sollten sie gar hierzu nie in der
Lage gewesen sein? Wiirden sie demnach einfach verschwinden? Wie kann es
dann sein, dass beispielsweise Patienten in Lindern ohne eine staatlicherseits
zugelassene Laienheilkunde die Dienste dieser Akteure generationeniiber-
greifend nachfragten, obwohl nicht wenige schulmedizinische Ansprechpart-
ner vorhanden gewesen waren? Die Historiographie der Medizin, aber auch
der alternativen Heilweisen, hat die betreffenden Regionen im deutschspra-
chigen Raum bislang hdufig vernachlissigt. Die Erforschung der Medizinge-
schichte wird in der Tschechischen Republik, Osterreich, Polen, Luxemburg
und Teilen Frankreichs ohnehin nicht mit Nachdruck verfolgt. Fiir alternative
Heilkulturen bleiben hierbei nur wenige Ressourcen tibrig. Wie sollte ein His-
toriker iiberhaupt Quellen finden, wenn die von ihm avisierten Akteure in
Verbotszonen handelten? Indirekt erklért sich so der Fokus der Forschung auf
klar umrissene »therapeutische Landschaften«. Es ist schlicht einfacher, wenn
auch aus meiner Sicht unlogischer.

1  Bislang gibt es ein gutes Werk zu den Verhiltnissen in der DDR, das auch die Zeit vor
1949 beriicksichtigt; siche Freder (2003).

2 Jiitte (1996); Heyll (2006). Ferner z.B. Faltin (2000). Forschungsiiberblick bei Eckart/Jiitte
(2007), S. 296-302.

3 Eberhard Wolff (1998); Eberhard Wolff (2003).

4 Eberhard Wolff (2010); Kistemann (2016).
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Denn wenn alternative Heilweisen verboten waren, aber gleichzeitig nach-
gefragt wurden, standen die Akteure unter dem doppelten Druck der Profes-
sionalisierung: Sie mussten gegeniiber dem Staat beweisen, dass sie keine
»Kurpfuscher« waren, sondern vom Gesetzgeber momentan noch nicht be-
riicksichtigte, wissenschaftlich arbeitende Akteure des Gesundheitsmarktes.
Weiterhin waren sie gezwungen, sich gegeniiber den Patienten immer wieder
aufs Neue als akzeptable Alternative zu présentieren, fiir deren Konsultation
sich sogar die Inkaufnahme einer Strafanzeige lohnte.

Da die Naturheilkundigen, aber auch die wenigen mit ihnen verbiindeten
Arzte fiir die Organisatoren archivalischer Uberlieferungen zumeist keine
Rolle spielten und sich infolgedessen so gut wie nie Praxisunterlagen oder
direkte Aufzeichnungen erhalten haben, bleibt fiir den Historiker nur der
Weg des indirekten Beweises: Zusammentragen und Analysieren publizierter
Arbeiten, Auswertung staatlicher Quellen (meist der Strafverfolgungsbehor-
den) und Orientierung an biographischem Material. Daher ist die vorliegende
Studie eine Kombination aus Quellenauswertung, Nutzung von Biographien
und »grauer« Literatur sowie Verwendung zahlreicher, das eigene Gebiet nur
am Rande beriithrender Forschungen aus anderen Disziplinen (z. B. Kultureth-
nologie). Die untersuchten Regionen umfassen Metropolen ebenso wie Land-
stadte oder kleine Dorfer. Die Akteure waren Masseure, Priester, Hydrothera-
peuten oder »Krauterfrauen«. Moderne, von Kneipp und PrieBnitz beein-
flusste Naturheilkunde existierte neben iiberkommener, religiés-magisch in-
duzierter Volksheilkunde - oder beide Kulturen gingen ineinander iiber. An-
gehorige der fithrenden Schichten waren als Klienten ebenso vertreten wie
das Subproletariat. Kerngebiete der vorliegenden Untersuchung sind Oster-
reich, die Kronlinder Bshmen, Mihren und Osterreichisch-Schlesien — zu-
sammengefasst unter dem biirokratischen Kunstwort »Cisleithanien« -, die
nach 1918 zu Osterreich und der CSR wurden. Die polnischen, ukrainischen,
kroatischen und italienischen Gebiete Cisleithaniens blieben in der vorliegen-
den Untersuchung unberiicksichtigt, weil in ihnen kein Paradigmenwechsel in
der Beurteilung der Laienheilkunde stattfand, wiahrend in den ab 1938/39 in
Ostmark und Reichsgau Sudetenland umgewandelten Territorien das Reichs-
gesetz zur Ausiibung der Heilkunde ohne Bestallung in Kraft gesetzt wurde.’
In der kurzen Phase der Chance auf Anerkennung bis 1945 gelangten die
zuvor im Schatten der Illegalitit agierenden Naturheiler, Homdopathen, Phy-
totherapeuten oder Irisdiagnostiker zu einer Akzeptanz und Popularitit, die
sich in der Anlage von iiberlieferungswerten Akten niederschlug. Anschlie-
Bend folgte wieder die Nemesis der Verfolgung und Verdrangung, die jedoch
in Osterreich in eine Festigung der eigenen Position miindete. Die durchwegs
als »deutsch« identifizierten Heilpraktiker wurden aus dem Sudetenland und

5 Zwar fithrte das Reichsministerium des Innern im Dezember 1943 das Reichsgesetz zur
Ausiibung der Heilkunde ohne Bestallung offiziell in allen besetzten Ostgebieten ein,
aber es haben sich keine Hinweise auf tatsichliche Niederlassungen erhalten, siehe Ta-
gesgeschichte (1944), S. 139. Auch im Amitlichen Anzeiger des Reichskommissars fiir das

Ostland wird auf das Gesetz und seine eventuelle Einfiihrung nicht Bezug genommen.
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dem »Protektorat« umgehend vertrieben und mussten sich neue Betdtigungs-
orte suchen.

Doch gab es im 19./20. Jahrhundert auch »medikale Landschaften«, in
denen die Laienheilkunde unter dem Begriff der Kurierfreiheit zeitweise er-
laubt war, ehe die Verwerfungen des Ersten Weltkrieges die Provinz Posen in
die Wojewodschaft Poznan und das Reichsland Elsass-Lothringen in franzgsi-
sche Départements verwandelten. Auch hier entfaltete sich der kurze Sommer
der anerkannten Heilpraktik, ehe die Verbotsgesetze wieder in Kraft traten.
Wie gingen nun zuvor respektierte oder zumindest geduldete Laienheilkun-
dige mit der neuen Situation um? Dass sie es schafften, einen Platz im neuen
System zu finden, lieB sich schon daran erkennen, dass das deutsche Heil-
praktikergesetz von 1939 Anwendung fand. Denn das Gesetz bedingte die
Zulassung von Heilern aus der Region. Und schlieBlich gab es noch ein Ge-
biet, das lange Zeit zu »Deutschland« bzw. dem Heiligen Romischen Reich
und dem Deutschen Bund gezdhlt hatte und 1914-1918 und 1940-1945 be-
setzt worden war: Wie wiirden sich Laienheilkulturen im vom franzésischen
Recht beeinflussten Luxemburg entwickeln kénnen? Gab es iiberhaupt wel-
che?

So viel sei verraten: Der Schliissel zur Erkenntnis, wie sich Laienheil-
kunde unter dem Verbotsdruck entfaltete und professionalisierte, liegt nicht in
Posen, Luxemburg oder im Elsass — sondern in Osterreich.



