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wertet sie doch die Akten nicht auf ihren 
gesamten Untersuchungszeitraum, sondern 
nur für die unmittelbare Nachkriegszeit bis 
1949/50 aus. Auf Grund der Etablierung des 
Versorgungssystems hätten sich danach, 
so Goltermann, die narrativen Muster ver-
schoben, die Antragssteller würden nun 
einen spezifischen Zweck, den der Kriegs-
rente, verfolgen. Man hätte sich trotzdem 
gewünscht, auch diesen Deutungsstrang 
weiter zu verfolgen, gerade um den ange-
deuteten Wandel der »Sagbarkeitsregeln« 
nachvollziehen zu können. Diese limitie-
rende Entscheidung hat auch zur Folge, 
dass mit dem Ende des ersten Kapitels auch 
die Stimme derjenigen abbricht, die doch 
im Mittelpunkt der Arbeit stehen.

Den breitesten Raum der Untersuchung 
nehmen stattdessen die Expertendiskurse, 
vor allem die Gutachterpraxis und die psy-
chiatrischen Deutungsangebote bis 1970 
ein. Die Studie bietet hier einen wichtigen 
Beitrag zu einer Wissenschafts- und Psych-
iatriegeschichte, die sich zumeist der Zeit 
des Ersten Weltkriegs und der Zwischen-
kriegszeit, weitaus seltener dem Zweiten 
Weltkrieg und seinen Folgen gewidmet hat. 
Goltermann zeigt minutiös, wie sich die 
»herrschende Lehre«, welche die deutsche 
Kriegspsychiatrie aus dem Ersten Welt-
krieg, gezogen hatte, noch bis weit in die 
junge Bundesrepublik hinein behaupten 
konnte. Danach gingen die Psychiater von 
einem kriegsbedingten Leiden und damit 
von einem Rentenanspruch nur dann aus, 
wenn eine körperliche Schädigung festzu-
stellen war. Auch dominierte den medizini-
schen Diskurs die Rede über die Erb- und 
Persönlichkeitsanlagen, die hauptsächlich 
für die Erkrankung verantwortlich zu 
machen seien. Dies trug erheblich zu einer 
Stigmatisierung der Patienten bei und wer-
tete gleichzeitig das traumatisierende Ereig-
nis Krieg ab, wogegen sich einige wenige 
Kranke unterstützt von ihren Familien 
zur Wehr setzten. Neben der in der Nach-
kriegszeit erstarkenden Psychosomatik war 
es maßgeblich ein Paralleldiskurs, der zu 

Verschiebungen in den psychiatrischen 
Deutungen beitrug: Die Debatten um die 
Entschädigung der NS-Verfolgten nahmen, 
nicht zuletzt auf Grund internationalen 
Drucks, einen anderen Weg. Der Neuro-
loge Ulrich Venzlaff führte die Diagnose 
der »erlebnisbedingten Persönlichkeitsver-
änderung« in die Debatte ein, nach der die 
besondere Situation der KZ-Haft mit ihren 
persönlichkeitserniedrigenden Demütigun-
gen durchaus auch ohne eine körperliche 
Schädigung eine schwerwiegende Erkran-
kung noch Jahre nach dem Ereignis mit 
sich zöge.

Diese andersartige Deutung hatte erheb-
lichen Einfluss auf die innerfachlichen 
Debatten, bedeutete sie doch einen massi-
ven Angriff auf das psychiatrische Diktum, 
die psychische Belastbarkeit sei bei einem 
gesunden Menschen grenzenlos. Die Aus-
wirkungen auf den Versorgungsanspruch 
ehemaliger Kriegsheimkehrer waren den-
noch gering, wurde hier doch auch von 
Venzlaff selbst strikt zwischen der Schwere 
der Ereignisse unterschieden. Goltermann 
stellt hier geradezu eine Opferkonkurrenz 
zwischen deutschen Heimkehrern und jüdi-
schen Überlebenden fest, die sich nicht nur 
in den fachinternen, psychiatrischen Debat-
ten, sondern auch in der öffentlichen Erin-
nerungskultur seit der Wiederaufnahme 
der NS-Prozesse Ende der 1950er Jahre 
feststellen lässt. Die abschließende Unter-
suchung dieser öffentlichen Erinnerungs-
kultur anhand von Film- und Printmedien 
bringt zutage, dass sich wissenschaftliche 
Deutungsangebote über eine psychische 
Regenerationsfähigkeit der Heimgekehrten 
in den Erwartungen der deutschen Nach-
kriegsgesellschaft spiegelten, die Männer 
wieder in den Arbeitsalltag zu integrieren. 
Die Anerkennung als Kriegsopfer blieb den 
Männern sowohl von Seiten der Wissen-
schaft als auch von Seiten der Gesellschaft 
vorenthalten.

So führt Goltermann die drei Teile  – 
das private Wissen anhand der Erinne-
rungsfragmente aus den Krankenakten, der 
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überformende professionelle Diskurs und 
die öffentliche Erinnerungskultur  – derart 
zusammen, dass der denkbar eng gesteckte 
Rahmen der »Sagbarkeitsregeln« für die 
erlittenen psychischen Leiden der Kriegs-
heimkehrer deutlich wird. Dies änderte sich 
erst langsam mit dem Wandel des psychia-
trischen Wissens, im Zuge dessen die Erb-
lichkeit immer mehr in den Hintergrund 
trat und den subjektiven, traumatisierenden 
Erfahrungen in der Gesamtbiographie wie-
der mehr Beachtung geschenkt wurde.

Trotz zahlreicher neuerer Einsichten 
in den Wandel der deutschen Nachkriegs-
gesellschaft kann der Anspruch, Wissen-
schaftsgeschichte mit Erfahrungs- und 
Erinnerungsgeschichte zu verbinden, nur 
bedingt eingelöst werden. Das liegt vor 
allem daran, dass den weitaus größten 

Raum die Ausführungen darüber einneh-
men, wie die psychischen Leiden verhandelt 
und öffentlich debattiert wurde. Die betrof-
fenen Kriegsheimkehrer selbst als Akteure 
im Geschehen, ihre Erfahrungen und Erin-
nerungen finden über den ersten Teil hin-
aus kaum mehr Erwähnung. Zudem bleibt 
abzuwarten, ob die Arbeit überzeugend dazu 
beitragen wird, dass Patientenakten nicht 
nur zu medizingeschichtlichen, sondern 
auch zu gesellschaftsgeschichtlichen Frage-
stellungen mit Profit herangezogen werden. 
So sehr die Krankengeschichten einen privi-
legierten Zugang zu einem sonst verdeckten 
Innenleben der historischen Akteure frei zu 
legen scheinen, so sehr bedarf es auch einer 
genauen Analyse der Reichweite und Gren-
zen dieser Quellengattung.

� Susanne Michl (Greifswald)


