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Die Fotoserie aus der ,,Koniglich Bayerischen
Zentralimpfanstalt* in Miinchen (ca. 1914):
Potentiale einer visuellen ,,Kulturgeschichte des
Impfens

English Title

The Photo Series from the “Koniglich Bayerische Zentralimpfanstalt” in Munich (approx. 1914):
Potential of a Visual “Cultural History of Vaccination”

Summary

This contribution uses a series of photographs from the “Koéniglich Bayerische Zentralimpf-
anstalt” (Royal Bavarian Central Vaccination Institute) in Munich, which is kept in the German
Museum of Medical History in Ingolstadt, as sources of a visual history of smallpox vaccination.
The approximately 40 black and white photographs were taken around 1914 and give a rare
insight into a facility for the production of animal smallpox lymph. The vaccination institute
manufactured the vaccine for the smallpox vaccination and distributed it to the vaccinators
throughout the Kingdom of Bavaria. You can see all the rooms in the extensive building com-
plex, from the waiting room and the vaccination room to the quarantine barn for the calves.
The Munich institute wanted to use this series of photographs to advertise the new building
erected in 1904, which was equipped according to the most modern hygienic standards of the
time. Using the photographs, the article not only shows how the smallpox vaccine was bred,
“harvested” and processed on the calves’ abdominal skin. It also develops the thesis that the
photo series should promote the safety of the vaccine produced there and underline their leader-
ship claim with regard to research on animal lymph.
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Einleitung

Am 2. Oktober 1905 verewigte sich Dr. med. Leonhard Voigt im Géstebuch der ,,Kdniglich
Bayerischen Zentralimpfanstalt™ in Miinchen. Voigt, seit 1874 Oberimpfarzt der Hamburger
Staatsimpfanstalt, war sichtlich beeindruckt von der Modernitit des weitldufigen Gebdudekom-
plexes und fand fiir seine Bewunderung folgende Worte: ,,Mochte die schone Anstalt zu Miin-
chen bald zur Herrichtung [sic] dhnlicher Anstalten in Deutschland fiithren.“! Voigt schrieb
diesen Eintrag sicherlich nicht aus reiner Hoflichkeit, sondern in aufrichtiger Anerkennung fiir
die Arbeit seiner Kollegen im Siiden. Denn das Gebaude war erst ein gutes Jahr zuvor als Neu-
bau erdffnet worden und entsprach somit dem neuesten Stand des bakteriologischen, hygieni-
schen und veterindrmedizinischen Wissens. Die ,,Zentralimpfanstalt® stellte nicht nur einen
wesentlichen Pfeiler der allgemeinen Gesundheitsfiirsorge Bayerns dar. Als hochspezialisierte
Einrichtung erfiillte sie zugleich mehrere Funktionen innerhalb der medizinischen Infrastruktur.
Denn in ihr wurde nicht nur der Schutzpockenimpfstoff fiir das gesamte Konigreich hergestellt,
aufbereitet, verpackt und an alle Impférzte in den Bezirken versandt. Hier forschte man auch
an einer besseren Vertraglichkeit der von Kédlbern gewonnenen Lymphe, erprobte neue Impf-
techniken und gab dieses Wissen an die Medizinstudenten weiter. Zu guter Letzt konnte die
Miinchner Bevolkerung ihre impfpflichtigen Kinder gemifl den gesetzlichen Bestimmungen
dort ,,vakzinieren* und ,,revakzinieren* lassen. Wenn Malte ThieBen die Arzte des ausgehenden
19. Jahrhunderts demnach als ,,Ingenieure des Volkskorpers*? bezeichnet, waren die Impfanstal-
ten deren Technische Biiros.

Anders als die iiberschwinglichen Worte Voigts nahelegen, war die ,,Koniglich Bayerische
Zentralimpfanstalt™ jedoch nicht die einzige derartige Einrichtung auf dem Gebiet des Deutschen
Kaiserreichs. Um 1900 bestanden 22 staatliche Betriebe zur Produktion frischer Kuhpockenlym-
phe, daneben existierten noch einige privat gefiihrte Institute.> Von Konigsberg im dullersten
Nordosten iiber Kassel in der Mitte bis hin zu Stra3burg im Siidwesten durchzog ein dichtes
Netz von ,,Lymphegewinnungsanstalten* das Kaiserreich. Was war demnach das Besondere an
der Miinchner Einrichtung, die sich Voigt als Vorbild fiir alle anderen wiinschte? War es die spe-
zifische Architektur der aus vier Gebduden bestehenden Anlage? War es die fiir diese Zeit hoch-
moderne Ausstattung mit Elektrizitit, Telefon, Zentralheizung und Warmwasseranschluss?
Begeisterte sich der Hamburger fiir das neueste Instrumentarium zur Impftechnik oder fiir die
effiziente Verwaltungsstruktur, oder wiinschte er sich schlichtweg ein ebenso edles Mobiliar
wie im Miinchner Vorstandszimmer? Wie muss man sich diesen Gebdaudekomplex in Hinblick
auf seine Fassade, seine Inneneinrichtung und seine raumliche Aufteilung iiberhaupt vorstellen?
Gerade vor dem Hintergrund der ab Beginn 2021 intensiv gefiihrten Debatte {iber die Herstel-
lung, Beschaffung und Verteilung der Vakzine gegen COVID-19 wire ein Vergleich mit einer
historischen Produktionsstitte fiir (Pocken-)Impfstoff erhellend.

1 Deutsches Medizinhistorisches Museum Ingolstadt (DMMI), Géstebuch der Bayerischen Landesimpfanstalt,
Inv.-Nr. Ms/086, o.P.

2 Malte ThiesseN, Immunisierte Gesellschaft. Impfen in Deutschland im 18. und 20. Jahrhundert (= Kritische Studien
zur Geschichtswissenschaft 225, Géttingen 2017), 18.

3 Vgl. die Tabelle in: Die Thatigkeit der im Deutschen Reiche errichteten staatlichen Anstalten zur Gewinnung von
Thierlymphe wihrend des Jahres 1900, in: Medizinal-statistische Mittheilungen aus dem Kaiserlichen Gesundheits-
amte 7 (1903), 1-63, hier 4.
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Historiker*innen wiirden sich bei ihrer Suche nach einer Antwort auf all diese Fragen wohl
zuallererst in Archive begeben, um Akten der Anstaltsverwaltung oder der Baubehorde zu
sichten. Das so rekonstruierte Bild der Innenrdume der Miinchner Impfanstalt wére allerdings
in erster Linie aus schriftlichen Quellen gewonnen, auch wenn sich in den Akten mitunter ein
Grundriss, ein Aufriss oder gar das eine oder andere Foto finden liefe. Einen unmittelbaren
visuellen Eindruck von der Impfanstalt oder gar ein authentisches ,,Abbild“ derselben kdnnen
Texte jedoch nur schwer vermitteln.

Ein bislang relativ unbeachteter Fotobestand im Deutschen Medizinhistorischen Museum
Ingolstadt (fortan DMMI) konnte helfen, die Geschichte der Pockenschutzimpfung und somit
auch die ,,Kulturgeschichte des Impfens* um eine visuelle Dimension zu erweitern und die
eingangs aufgeworfenen Fragen aus der Perspektive einer Historischen Bildforschung* zu
beantworten. Bei diesem Bildmaterial handelt es sich um ein Konvolut von 38 Schwarz-Weil3-
Fotografien, die samtliche Innenrdume der aus vier Gebéudeteilen bestehenden Miinchner
Anstalt zeigen. Sie stammen aus der Zeit um 1914 und wurden wohl in erster Linie zur foto-
grafischen Bestandsaufnahme der zu dieser Zeit um einen Versuchstierstall erweiterten Anlage
angefertigt. Zugleich dienten diese Fotografien aber auch einer selbstbewussten Darstellung
nach auflen, denn mit ihnen sollte die Fiihrungsrolle der bayerischen Wissenschaftler hinsicht-
lich der Forschungen zur tierischen Pockenlymphe unterstrichen werden. Diese Hypothese
legen zumindest die Bildinhalte der einzelnen Aufnahmen und die besondere Gestaltung nahe.
Die einzelnen Papierabziige im Format von 23 x 14,5 cm wurden nédmlich auf schwarze Kar-
tons in der GrofBe 32 x 23,5 cm geklebt und mit einem weillen Stift sorgfaltig beschriftet (vgl.
Abb. 1). Uber einen eingestanzten Stempel in der rechten unteren Ecke eines jeden Bildes
kann der Fotograf bzw. das Fotostudio identifiziert werden. Es handelt sich um die ,,Photogra-
phische Anstalt Rehse & Co.*, eines der rund 90 selbstéindigen Ateliers, die gemél der Gewer-
bezdhlung von 1900 in der bayerischen Hauptstadt ihre Dienste anboten.’ Von jedem Foto
existiert ein zweiter, manchmal sogar ein dritter Abzug. Ausrisse an den Ecken einiger der
Kartons deuten darauf hin, dass diese Fotografien an einer Wand angebracht und somit fiir
einen groferen Personenkreis sichtbar waren.

Im Folgenden soll zundchst kurz nachgezeichnet werden, wie dieses Bildmaterial {iber-
haupt ins DMMI gelangte und wie Fotografien fiir die Medizin- und Impfgeschichte nutzbar
gemacht werden konnen. AnschlieBend wird anhand der Entwicklung der Impfgesetzgebung
der 1870er bis 1910er Jahre erldutert, welche konkreten Auswirkungen diese normativen Vorga-
ben auf die Miinchner Impfanstalt als spezifischen ,,medikalen Raum®® hatten. In einem dritten
Abschnitt wird eine einzelne Fotografie des umfangreichen Bestands genauer analysiert und
herausgearbeitet, welche Informationen {iber die Ablaufe in einer ,,Lymphegewinnungsanstalt™
um 1914 aus den Bildinhalten gewonnen werden konnen.

4 Siche hier den Sammelband von Klaus Sacus-HomBacH, Hg., Bildwissenschaft. Disziplinen, Themen, Methoden
(Frankfurt am Main 2005).

5 Vgl. Heinz GeBHArDT, Koniglich Bayerische Photographie 1838—1914 (Miinchen 1978), 89-90.
Zum Konzept des medikalen Raumes vgl. den Sammelband von Nicholas EscHENBrUCH / Dagmar HANEL / Alois
UNTERKIRCHER, Hg., Medikale Rdume. Zur Interdependenz von Raum, Korper, Krankheit und Gesundheit (Biele-
feld 2010).
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Abb. 1: Der Warteraum. DMMI, Inv.-Nr. GT/0549-03-1

Fotografien als Quellen zur Impfgeschichte

Fotografien sind eine konservatorisch schwierig zu handhabende Objektgruppe und stellen
Museen, die auf keine fotohistorische Expertise im Haus zuriickgreifen konnen, vor erhebliche
Herausforderungen.” Aufgrund spezifisch fotochemischer Prozesse auf den Tragermaterialien
verblassen die Bilder im Laufe der Zeit, bei unsachgeméBer Lagerung zersetzen sie sich regel-
recht. Diese ,,Ddmonen der Fotochemie*®, wie der Fotohistoriker Peter Geimer jene Schleier,
Flecken und Verdunkelungen beschreibt, die Lichtbilder mit der Zeit befallen und triiben, be-
hindern aber gerade eine der Kernaufgaben der Museumsarbeit. Denn im Gegensatz zu Biblio-
theken und Archiven wollen Museen das fotografische Erbe der Menschheit nicht nur sicher

7  Zum konservatorischen Umgang mit historischen Fotografien vgl. etwa Marjen ScamipT, Fotografien. Erkennen
Bewahren Ausstellen (= MuseumsBausteine 17, Berlin—-Miinchen 2018), 103—155.

8  Peter GEIMER, Was ist kein Bild? Zur ,,Storung der Verweisung®, in: Peter Geimer, Hg., Ordnungen der Sichtbarkeit.
Fotografie in Wissenschaft, Kunst und Technologie (Frankfurt am Main *2016), 313-341, hier 316.
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verwahren, also ,,deponieren®, sondern im Sinne eines Bildungsauftrags auch zeigen, also
»exponieren® (Gottfried Korff).® Fotografien, zumal jene aus der Frithphase dieser Technik,
erschweren der Institution Museum als Vermittlerin der materiellen Kultur jedoch genau diese
Aufgabe.

Vielleicht ist es dieser besonderen Materialitdt geschuldet, dass Fotografien als Quellen in
den historischen Disziplinen lange im Schatten der schriftlichen Uberlieferungen standen. Im-
merhin steigt im Zuge des allgemeinen Aufschwungs der Visual Studies bzw. des Iconic Turn'
seit gut zwei Jahrzehnten auch in den Geschichtswissenschaften das Interesse sowohl an Foto-
grafien als auch daran, eine eigenstindige Methodik und Quellenkritik fiir diese zu entwickeln.!
Auch in der Medizingeschichte nimmt die Beschéftigung mit fotografischen Bildquellen seit
geraumer Zeit merklich zu.'? Zunéchst untersuchten vor allem Vertreter*innen einer Geschlech-
ter- und Korpergeschichte, wie Fotografien von korperlich und psychisch Kranken Vorstellun-
gen vom scheinbar ,,Abnormalen und Pathologischen generierten und verfestigten." Sie ar-
beiteten heraus, wie die medizinischen Disziplinen im spéten 19. und frithen 20. Jahrhundert
fotografische Abbildungen von Kranken und Krankheitsprozessen als besonders realitdtsgetreu
ansahen und die vormals zur Bebilderung ihrer Lehr- und Handbiicher verwendeten Zeichnun-
gen nach und nach durch Lichtbildaufnahmen ersetzten. Neue Techniken wie die Mikrofoto-
grafie in der Bakteriologie oder die Rontgenfotografie in der Chirurgie und Inneren Medizin
beschleunigten diese Tendenz.'

Wie dutzende erhaltene Glasplattenpositive und -negative aus den ersten Jahrzehnten sowie
hunderte Papierabziige aus der ersten Halfte des 20. Jahrhunderts bis hin zu umfangreichen
Diaserien der 1960/70er Jahre zeigen, nutzten nahezu alle Arzte der Bayerischen Zentralimpf-
anstalt fotografische Techniken zur Dokumentation ihrer Arbeit."”” Im Gegensatz zu dieser gro-
Ben Fiille an Aufnahmen greifen Medizinhistoriker*innen bei ihren Untersuchungen zu den
Pocken aber immer noch weitgehend auf klassische Abbildungen wie Gemélde oder (kolorierte)
Druckgrafiken zur Illustrierung ihrer Texte zuriick. Besonders die im British Museum befind-
liche Karikatur ,, The Cow-Pock or the Wonderful Effects of the New Inoculation!* aus dem
Jahre 1802, die Edward Jenner und seine Impflinge, denen Hérner und Schwinze wachsen, zeigt,

9 Gottfried Korrr, Speicher und/oder Generator. Zum Verhéltnis von Deponieren und Exponieren im Museum, in:
Martina Eberspécher / Gudrun M. Koénig / Bernhard Tschofen, Hg., Gottfried Korff. Museumsdinge. Deponieren
— Exponieren (K6In—Weimar—Wien 22017), 167-178.

10 Zum Iconic Turn vgl. Doris BacuMANN-MEDICK, Cultural Turns. Neuorientierungen in den Kulturwissenschaften
(Reinbek 2006), 329-377.

11 Vgl. dazu die Einfithrung von Jens JAGER, Fotografie und Geschichte (= Historische Einfithrungen 7, Frankfurt am
Main 2009), oder den Uberblick von Karin HARTEWIG, Fotografien, in: Michael Maurer, Hg., Auftif der Historischen
Wissenschaften, Bd. 4: Quellen (Stuttgart 2002), 427-448.

12 So widmete sich das 37. Fortbildungsseminar des Instituts fiir Geschichte der Medizin der Robert-Bosch-Stiftung
2018 Bildern, Filmen und Dingen als Quellen der Medizingeschichte und rief explizit zur Einreichung von Arbei-
ten zu Fotografien auf. Siehe https://www.hsozkult.de/event/id/event-84996 (letzter Zugriff: 14.8.2021). Zu Foto-
grafien als Quellen der Medizin-, Psychiatrie- und Kriminalitétsforschung vgl. JAGEr, Fotografie, wie Anm. 11,
162-168.

13 Vgl. etwa das Themenheft ,,Versehrte Korper. Fotografie und Medizin® in: Fotogeschichte. Beitrige zur Geschichte
und Asthetik der Fotografie 80 (2001).

14 Vgl. dazu Jutta Scuickorg, Fixierung mikroskopischer Beobachtungen. Zeichnung, Dauerpraparat, Mikrofotografie,
in: Geimer, Ordnung, wie Anm. 8, 285-310.

15 Auch dieser umfangreiche Bestand lagert derzeit unbearbeitet im DMMI.
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wird beispielsweise gerne als Abbildung fiir eine immer schon bestehende Impfkritik verwen-
det.'® Dabei scheint den Verfasser*innen nicht bewusst zu sein, dass dieser englische Stich aus
der Friihzeit der Vakzination nicht ohne weiteres auf die Situation in deutschsprachigen Landern
iibertragbar oder als Bebilderung fiir die vereinsméBig organisierten Impfgegner im Kaiser-
reich des spéten 19. Jahrhunderts geeignet ist."”

Dieser Beitrag mochte das Bewusstsein um das verfiigbare Bildrepertoire zur Impfge-
schichte insofern erweitern, als er den umfangreichen Fotobestand aus der ,,Koniglich Bayeri-
schen Zentralimpfanstalt® nicht nur einer breiteren Fachoffentlichkeit vorstellt. Er mochte aus
der Perspektive der Fotogeschichte auch thematisieren, inwiefern die Auftraggeber iiber be-
wusste Rauminszenierungen oder das absichtliche Weglassen oder Hinzunehmen von Personen,
Gegenstinden und Tieren bei den Aufnahmen , Impfpolitik* betrieben. Denn wie der Fotohis-
toriker Jens Jager betont, ist ein fotografisches Bild keine unmittelbare ,,Dokumentation des
menschlichen Seheindrucks*'®. Vielmehr gibt bereits der gewéhlte Bildausschnitt, der Licht-
einfall oder der gewdhlte Standort des Fotografen Einblicke in die hinter den Aufnahmen
steckende Absicht. Derartige Inszenierungen in den historischen Kontext zu stellen, sei eine der
Hauptaufgaben einer Fotogeschichte.' Zunichst jedoch soll kurz skizziert werden, wie dieser
auflergewohnliche Fotobestand tiberhaupt ins DMMI gelangte.

Zur Uberlieferungsgeschichte des Konvoluts

Der Bestand lagerte lange in einem Regal mit unbearbeiteten Grafiken und war wie bei Altbe-
stdnden iiblich mit keiner Eingangsnummer versehen.?® Daher ist bereits die Frage nach dem
Zeitpunkt der Ubernahme ins Museum nicht so leicht zu beantworten und erfordert eine auf-
wandige Recherche. Der Blick in die museumsinterne Datenbank ergab allerdings sogleich
einen ersten Anhaltspunkt. Denn die Abfrage nach dem Stichwort , Impfanstalt zeigte, dass
im Jahre 1997 rund ein Dutzend Objekte aus der Bayerischen Landesimpfanstalt ins Haus ge-
kommen waren.?! Zu diesen Gegenstéinden zéhlten etwa Impfinstrumente aus verschiedenen
Jahrzehnten oder das beim Haupteingang der Anstalt angebrachte Hausschild. Auch jene Me-
daillensammlung, die Maren Biederbick in diesem Band ndher vorstellt, diirfte Teil der Schen-
kung von 1997 gewesen sein. Als Vorbesitzer der Objekte wird in der Datenbank Prof. Helmut
Stickl, der letzte Leiter der Anstalt, angegeben. Ubergeben hatte das Konvolut allerdings nicht

16 Der Stich stammt von James Gillray und erschien bei Hannah Humphrey. The British Museum, Inv.-Nr.
1851,0901.1091. Fiir Details siche https://www.britishmuseum.org/collection/object/P_1851-0901-1091 (letzter
Zugriff: 12.8.2021).

17 So etwa bei Mathias STElMANN, Impf-Alltag im 19. Jahrhundert. Das Verhiltnis zwischen Arzten und Bevélke-
rung vor dem Hintergrund der Pockenschutzimpfung im Kanton Luzern, in: Gesnerus 52 (1995), 6682, hier 81.

18 JAGER, Fotografie, wie Anm. 11, 14.

19 Vgl. ebd., 91-103.

20 Ein standardisiertes Eingangsbuch wurde erst ab 2011 angelegt, mogliche Unterlagen zu Ankdufen und Schenkun-
gen vor diesem Zeitraum sind — wenn iiberhaupt vorhanden — in diversen Aktenordnern abgelegt, die jedoch im
Zuge des Neubaus des Verwaltungsgebdudes in Schachteln verpackt wurden und seitdem im Auflendepot lagern.

21 Es handelt sich um die Inventarnummern 97/068 bis 97/083.
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Stickl selbst (er verstarb 1991), sondern dessen Witwe.?? Es ist daher zu vermuten, dass Stickl
einige Dinge nach Aufhebung der Anstalt 1983 als private Erinnerungsstiicke fiir sich behalten
hatte — und so womdglich vor deren Entsorgung rettete.

Mit diesem konkreten Datum konnten gezielt die zwischen 1973 und 1999 erschienenen
Jahrbiicher des Museums nach weiteren Hinweisen durchforstet werden. In der Tat fand sich
fiir das Berichtjahr 1997 folgender Eintrag in der Rubrik zu den jahrlichen Neuzugéngen:
,Eine umfangreiche Sammlung von Drucken zum Thema Impfung, Infektiologie und Immuno-
logie schenkte Frau Renate Stickl, Miinchen, aus dem Nachlass ihres Mannes, des ehemaligen
Leiters der damaligen Landesimpfanstalt, Prof. Dr. Helmut Stickl.“? Der Eintrag bezieht sich
zwar nur auf Druckwerke (diese sind mittlerweile in den Bibliotheksbestand des Museums
eingegliedert). Es steht jedoch auller Zweifel, dass zu dieser damaligen Spende nicht nur Biicher
aus rund 150 Jahren Impfgeschichte gehorten, sondern auch die erwdhnten Objekte sowie die
genannte Diasammlung zu Forschungsaufenthalten in endemischen Pockengebieten wie Indien,
zur Impfstoffherstellung oder zur Impftechnik, die die Mitarbeiter*innen der Anstalt iiber die
Jahrzehnte angelegt hatten. Offenbar wurden das umfangreiche Bildmaterial und die Objekte
bei der Ubergabe als unbedeutend angesehen, sodass diese im Jahresbericht nicht eigens erwéhnt
wurden. Was sprach also dagegen, die Fotoserie aus der Anstalt ebenfalls als Teil dieser grof3-
zligigen Schenkung von 1997 zu betrachten?

Ein Zufallsfund stellte diese Annahme jedoch in Frage. Ende 2019 stie3 der Verfasser beim
Durchblattern alter Karteikdrtchen, die museumsintern dem Teilbereich ,,Klinische Chemie*
zugeordnet wurden, auf eine Karte zum Objekt ,,Reibeschale zur Lymphebereitung®. Als Her-
kunft wurde die Landesimpfanstalt angegeben. Die systematische Durchsicht des gesamten
Zettelkastens forderte nun weitere fiinf Objekte zu Tage, die laut der damals vergebenen Inven-
tarnummer im Jahre 1985 ins Museum gelangt sein mussten.? Folglich waren dem Museum
also bereits 1985 diverse Gegenstidnde aus dieser Einrichtung iibergeben und dem Bereich
»Klinische Chemie* / ,,Labormedizin® zugeordnet worden. Mit dieser neuen Information er-
gab plotzlich eine dem Fotobestand beiliegende handschriftliche Notiz Sinn. Diese enthielt die
Stichworte ,,Prof. Stickl®“, ,,SchlieBung®, aber auch ,,Reibemaschine* und ,,Pockenoberarm-
moulage*®. War es demnach moglich, dass der Fotobestand bereits kurz nach der Anstaltsschlie-
Bung im Jahre 1983 gemeinsam mit den sechs Objekten ins Haus kam und spéter falschlicher-
weise der Spende Stickl von 1997 zugeordnet wurde? Die Frage, wie und wann der Fotobestand
ins DMMI gelangte, muss bis zur Durchsicht der unzihligen Aktenordner aus der Anfangs-
phase des Museums unbeantwortet bleiben. Die noch nicht véllig geklirte Uberlieferungs-
geschichte schmalert indes in keiner Weise den Wert der Fotoserie als einmalige Quelle zur
Geschichte der ,,Koniglich Bayerischen Zentralimpfanstalt und zur Geschichte der Pocken-
schutzimpfung.

22 Stickl wurde 1926 in Heidelberg geboren und iibernahm die Anstalt 1966.

23 Christa HaBricH, Bericht iiber das Museum und den Arzneipflanzengarten. 1. Januar 1997 bis 31. Dezember 1998,
in: Heinz Goerke / Christa Habrich, Hg., Jahrbuch des Deutschen Medizinhistorischen Museums 13/1997-1999
(Ingolstadt 2000), 13-25, hier 16.

24  Es handelt sich um die Inventarnummern 85-S 42-1 bis 85-S 42-6. Diese ,,alten” Nummern auf den Karteikarten
wurden im Zuge der Umstellung auf eine digitale Datenbank nicht mit integriert, weshalb sie {iber eine Suchabfrage
nicht auffindbar sind.

25 Hierbei handelt es sich vermutlich um das Objekt mit der Inv.-Nr. AB/1388. Diese Moulage wurde offensichtlich
als ,,wertvoll* eingestuft und sehr friih als nicht zuordenbarer Altbestand inventarisiert.
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Die ,,Reichsimpfgesetze* und deren Auswirkungen auf die
Miinchner Impfanstalt

Wie Malte ThieBen in seiner Studie plausibel herausarbeitet, kann die neuere Geschichte der
Impfanstalten als moderne Vorsorgeeinrichtungen mit der Reichsgriindung im Jahre 1871 an-
gesetzt werden.?® Die Nationswerdung zog auch einen Prozess der Vereinheitlichung der terri-
torial unterschiedlichen Regelungen zur Schutzpockenimpfung nach sich, denn wéhrend z.B.
die stidlichen Staaten wie Bayern oder Wiirttemberg bereits zu Beginn des 19. Jahrhunderts
eine Impfpflicht eingefiihrt hatten, kannten andere Staaten, darunter Preullen, keine verpflich-
tende Impfung.”’” Das Reichsimpfgesetz vom 8. April 1874 regelte nun, dass bei jedem im
Deutschen Kaiserreich geborenen Kind innerhalb des ersten Lebensjahres die Impfung mit
Schutzpocken durchgefiihrt werden musste.”® Des Weiteren wurde verordnet, dass jedes Kind
vor Ablauf des 12. Lebensjahres ,,revakziniert werden musste, also eine Wiederimpfung vor-
zunehmen wire, um den zeitlich begrenzten Schutz der Erstimpfung aufzufrischen. Ausnah-
men bestanden nur fiir Kinder, die nachweislich bereits eine Pockenerkrankung durchgemacht
hatten. Das Gesetz trat am 1. April 1875 in Kraft und fiihrte letztlich auch zur Griindung des
»Kaiserlichen Reichsgesundheitsamts® im Jahre 1876. Diese Behorde sollte die Durchfiihrung
der Impfung in den Bundesstaaten kontrollieren und das eingesandte Zahlenmaterial in einer
reichsweiten Statistik zusammenfassen.”

Die Einfiihrung einer allgemeinen Impfpflicht hatte fiir Lander mit bereits bestehender
Zwangsimpfung zunichst keine groberen Auswirkungen auf die Produktion und Verteilung
von Pockenlymphe. In Bayern etwa musste der seit 1809 in Miinchen anséssige ,,Zentralimpf-
arzt™ frischen Impfstoff fiir die jeweilige Impfsaison oder fiir allfillige ,,Notimpfungen* nach
einem lokalen Pockenausbruch vorritig halten.’® Dazu impfte er ein Kind, nahm diesem nach
Entwicklung der Schutzblattern Pockenlymphe ab und impfte mit dieser ein weiteres Kind und
so weiter, wodurch er stets frischen Impfstoff erhielt. Aufgrund der Unwégbarkeiten dieser
Methode (nicht alle Kinder ,,iiberstanden® das {iberaus strenge Auswahlverfahren hinsichtlich
ihres Gesundheitszustandes; viele Miitter mussten fiir ihr Einverstindnis mit Geld bezahlt wer-
den) war man in Miinchen jedoch um 1850 dazu {ibergegangen, die Pockenlymphe von Kélbern
zu gewinnen. Diese neue Methode dnderte zundchst nichts am System der Impfstoffverteilung
an die Bezirksimpfarzte.

Kurz vor dem Beginn der 6ffentlichen Impfungen im Mai schickte der Zentralimpfarzt
frische Portionen an die jeweiligen Arzte, die diese zur Impfung aller weiteren Kinder vor Ort
selbst ,,vermehren* mussten. Dazu impften sie sogenannte ,,Stammimpflinge” und warteten
auf die Entwicklung der prall gefiillten Blaschen, deren Inhalt sie allen anderen Kindern direkt
,»von Arm zu Arm* verabreichten.’! Die frithen Impfanstalten, die so wie das Miinchner Institut

26 Vgl. Taiessen, Gesellschaft, wie Anm. 2, 42-59.

27 Fiir Preuflen siche Wolfram KEerscHER, Der preuflische Weg zum Impfzwang — Die Entwicklung der preuBischen
Pockenschutzgesetzgebung 1750-1874, Inaugural-Dissertation (Bonn 2010).

28 Zum Wortlaut des Gesetzes siehe etwa L[udwig] PreiFrEr, Die Schutzpockenimpfung. Ein Leitfaden fiir Studie-
rende und Impfarzte (Tibingen 1888), 1-6.

29 Zur Geschichte dieser Behorde siche Axel C. HUNTELMANN, Hygiene im Namen des Staates. Das Reichsgesundheits-
amt 1876-1933 (Gottingen 2008).

30 Zur Entwicklung der Bayerischen Gesetzgebung siche N.N., Bayerische Gesetzgebung (0.0., 0.J.)

31 Vgl. Heinrich] Gins, Die Impfung mit humanisierter Lymphe, in: O.[tto] Lentz / H[einrich] Gins, Hg., Handbuch
der Pockenbekdampfung und Impfung (Berlin 1927), 241-269.
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héufig nur aus einem Zimmer und einem angemieteten Stall bestanden, hatten also in erster
Linie fiir einen bestidndigen Vorrat an ,,Anzuchtlymphe® fiir die 6ffentlichen Impfungen zu
sorgen.

Diese jahrzehntelang eingespielte Praxis der Impfstoffvermehrung dnderte sich jedoch
nach einer Revision des Reichsimpfgesetzes im Jahre 1885. Nach langen Beratungen beschloss
die Reichsimpfkommission am 18. Juni, dass fortan nur noch von Kilbern gewonnener Impfstoff
verwendet werden sollte. Diese ,,animale Lymphe* sollte Ubertragungen von Krankheiten wie
der Syphilis verhindern,* was bei einer direkten ,,Arm zu Arm*“-Impfung mitunter vorkam und
den Impfgegner*innen ein gutes Argument zur Agitation lieferte.*® Allerdings war sich die
Kommission bewusst, dass die bestehenden Impfanstalten diese enormen Mengen an Tier-
lymphe bei einem sofortigen Inkrafttreten nicht herstellen konnten. Daher erlaubte das Gesetz,
dass die Impfung mit tierischer Pockenlymphe nur ,,allméhlich durchzufiihren [sei]“**. Zugleich
ordnete es die Errichtung entsprechender staatlicher Impfanstalten zur Gewinnung tierischer
Lymphe im gesamten Reichsgebiet an. Im Jahre 1899 endete diese Ubergangsphase. Von nun an
durfte nur noch tierische Lymphe verwendet und die einst groflachig eingesetzte humanisierte
Lymphe ,,nur in Ausnahmeféllen“** verimpft werden.

Die Zentralimpfanstalt in Miinchen konnte die Gesetzesvorlage von 1874 noch relativ
schnell umsetzten. Der Erlass von 1885 bedeutete jedoch eine ungleich groBere Herausforde-
rung, weil zur termingerechten Versorgung aller Impfarzte im Konigreich die bisherige Rinder-
haltung neu organisiert werden musste. So erinnerte sich der Anstaltsleiter 1904 an die gewal-
tigen Anstrengungen seines Vorgéngers, ,,wenn statt der bisherigen Menge von etwa 2500
Impfportionen, mit denen sich die Amtsérzte die Impfung in ihren Bezirken selbst gestalten
mubften, so viele Lympheportionen von der zentralen Erzeugungsstitte geliefert werden mussten,
als Impflinge im Lande vorhanden waren®.*® Quasi iiber Nacht mussten Raumlichkeiten fiir die
grofere Kélberzahl angemietet, mehr Personal eingestellt und neues Gerét angeschafft werden.

Zumindest die Frage nach der Unterbringung der Impfkélber konnte dadurch geldst wer-
den, dass man einen Teil des landwirtschaftlichen Versuchsstalles der technischen Hochschule
mitbenutzen durfte. Die Halte- und Arbeitsbedingungen erwiesen sich jedoch als schwierig.’’
So waren die Impfkélber gemeinsam mit den Schweinen der Versuchsstation untergebracht

32 Vgl. dazu die Passage in: KaisErLICHES GESUNDHEITSAMT, Hg., Blattern und Schutzpockenimpfung. Denkschrift
zur Beurtheilung des Nutzens des Impfgesetzes vom 8. April 1874 und zur Wiirdigung der dagegen gerichteten
Angriffe (Berlin 1896), 116-117.

33 Vgl. hierzu Andreas-Holger MAEHLE, Praventivimedizin als wissenschaftliches und gesellschaftliches Problem.
Der Streit iiber das Reichsimpfgesetz von 1874, in: Medizin, Gesellschaft und Geschichte 9 (1990), 127-148.

34 Der genaue Wortlaut ist nachzulesen in: M. Scuurz, Impfung, Impfgeschift und Impftechnik. Ein kurzer Leitfaden
fiir Studierende und Arzte (Berlin 31892), 82.

35 Nachzulesen in: Erich PeiPER, Die Schutzpockenimpfung und ihre Ausfithrungsbestimmungen in Deutschland und
Osterreich-Ungarn (Berlin-Wien *1901), 66.

36 Ludwig Stumpr, Zur Geschichte der k.b. Zentralimpfanstalt, in: Miinchener Medizinische Wochenschrift 52 (1905),
128-131, hier 130.

37 Tierdrzte empfahlen im Allgemeinen, nur Kélber im Alter zwischen fiinf bis 12 Wochen anzukaufen und lediglich
in Ausnahmefillen auf dltere Tiere zuriickzugreifen. Begriindet wurde dies einerseits mit der leichteren Haltung
aufgrund der geringeren Grofe und Schwere. Andererseits gingen die Tierdrzte davon aus, dass der Organismus
eines jungen Kalbes die Auswirkung der ,,Impfprozeduren‘ besser verkraften wiirde. Vgl. F[elix] Roepckg, Die
animale Impfanstalt. Deren Anlage, Einrichtung und Betrieb (Stuttgart 1890), 42—45.
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und standen dicht an dicht im iiberfiillten Stall, sodass die Temperatur mitunter kritische Wer-
te erreichte.’® Unter diesen Voraussetzungen schlug das ,,Anziichten* von Impfstoff an einigen
Tagen fehl, weshalb bereits angekiindigte Impftermine in einzelnen Bezirken wieder abgesagt
werden mussten. Einige Bezirksimpfarzte drangten ob dieser Verzdgerungen darauf, die Pro-
duktion zu dezentralisieren und mehrere kleine Anstalten im gesamten Land zu errichten.
Schlieflich hitte sich gezeigt, dass ,,die Versendung der gewonnenen Lymphe an alle Impférzte
des Konigreiches incl. deren Herstellung eine fiir ein Impfinstitut fast nicht zu bewdltigende
Aufgabe sein diirfte”>*. Welche Dimensionen das Hochfahren der Produktion innerhalb nur
eines Jahres angenommen hatte, zeigt der Bericht iiber die Schutzpockenimpfung im Konig-
reich Bayern fiir das Jahr 1886. Plotzlich gingen ,,[a]us allen Theilen des Konigreiches [...]
Bestellungen von Thierlymphe in kleineren und grosseren Quantitéten ein, und mit Miihe
konnte die k. Centralimpfanstalt den Anforderungen geniigen“’. Denn neben den regulédren
Dosen fiir die Bezirksimpférzte mussten auch jene fiir das Heer, fiir private Besteller und fiir
den Impfbezirk Miinchen produziert werden. Insgesamt gewann man in diesem Jahr 248.000
Portionen von 84 Kilbern.

Aufgrund dieser unertréglichen Situation wurde der Bau eines eigenen Gebdudes mit sepa-
raten Rdumen fiir Tiere, Mitarbeiter und Labor beschlossen. 1888 konnte auf dem Areal des
Hauner’schen Kinderspitals die in Rekordzeit errichtete, an das Maschinenhaus des Spitals
angebaute neue Zentralimpfanstalt bezogen werden. Das Gebédude stand inmitten von Gérten,
besal} zwei Stockwerke und einen Heuboden und beherbergte in der ersten Etage diverse Arbeits-
zimmer sowie einen Material- und Laborraum.*! Die groBziigige Bauweise bot ausreichend
Luft und Licht, sodass der Leiter der Impfanstalt im Jahresbericht stolz verkiinden konnte,
dass der vor kurzem noch stockende Nachschub an Lymphe ,,wohl zu den tiberwundenen Cala-
mitdten zu zéhlen sein [diirfte]“2.

Allerdings drohte von vollig unerwarteter Seite bald neues Ungemach. Durch das starke
Bevolkerungswachstum Miinchens in der zweiten Jahrhunderthilfte konnte das Kinderspital
den Zustrom an jungen Patient*innen nicht mehr bewaltigen. So errichtete man auf den freien
Flachen des Areals je einen Pavillon fiir Scharlach- und fiir Diphtheriekranke und die in den
vorjahrlichen Berichten so idyllisch beschriebenen Gérten und Freiflachen verschwanden.*
Da diese Pavillons unmittelbar an die Impfanstalt grenzten, stufte man die Gefahr eines Auf-
einandertreffens von Kindern mit hochansteckenden Infektionskrankheiten, Mitarbeiter*innen
einer Produktionsstitte fiir Pockenimpfstoff und impfpflichtigen Sauglingen als zu hoch ein.
In Anbetracht des ,,Bedenkliche[n] dieser Nachbarschaft“* wurde daher um 1890 die Errichtung
eines weiteren Gebdudes beschlossen.

38 Vgl. Ergebnisse der Schutzpockenimpfung im Koénigreiche Bayern im Jahre 1887, 6.

39 Ergebnisse der Schutzpockenimpfung im Konigreiche Bayern im Jahre 1886, 21.

40 Ebd., 5-6.

41 Vgl. die Beschreibung des Hauses in: Ergebnisse der Schutzpockenimpfung im Konigreiche Bayern im Jahre
1889, 6-8.

42 Ebd, 13.

43 Stumrr, Geschichte, wie Anm. 36, 131.

44 Ebd.



Die Fotoserie aus der ,,Koniglich Bayerischen Zentralimpfanstalt* in Miinchen 157

In der Zwischenzeit bezog man das alte Waaggebdude am Rande des stédtischen Schlacht- und
Viehhofs als Provisorium, das fiir diese Zwecke den hygienischen Anforderungen angepasst
wurde. Der fiir zehn Tiere konzipierte Stall bekam einen betonierten Boden und einen Anstrich
aus Emaillefarben, was eine leichte Reinigung ermdglichte.*® Die Randlage sowohl zur Stadt
als auch zu den Gebdudeteilen des Viehhofes lieBen ,,eine Seucheneinschleppung [...] nach
drztlichem und thierérztlichem miindlichen Gutachten nicht [...] befiirchten“‘, sodass die Ba-
racke im Herbst 1901 bezogen werden konnte. Die Planungen zum Neubau schritten indessen
zligig voran.

Im Sommer 1899 besuchten der Zentralimpfarzt und ein Sachbearbeiter des Bauamts drei-
zehn Impfanstalten in Deutschland und Holland, um sich einen Uberblick iiber die verschie-
denen ,,Lymphegewinnungsanstalten” und deren spezifische Problematiken zu verschaffen.*’
Denn wihrend es sich bei den einen um reine Produktionsstétten ohne Publikumsverkehr han-
delte, wurde der Impfstoff in anderen nicht nur gewonnen und aufbereitet, sondern zugleich
auch verimpft. Nach dieser Rundreise war Dr. Ludwig Stumpf daher zur Uberzeugung gelangt,
dass eine moderne Impfanstalt nicht nur beide Funktionen vereinen sollte. Er erkannte auch
die Notwendigkeit eines eigenen Beobachtungsstalls, um etwa an Maul- und Klauenseuche
oder an Rindertuberkulose erkrankte Kélber rechtzeitig zu erkennen und auszusondern. Denn
die Erfahrungen mit den fritheren Standorten hatten gezeigt, dass der Impfstoff von erkrankten
Tieren untauglich war und die gesamte, mithsam produzierte Tranche vernichtet werden musste.
Als daher am 2. Dezember 1899 im Staatsministerium die abschlieBende Sitzung zwecks
Errichtung einer neuen Zentralimpfanstalt stattfand, einigten sich die Vertreter der obersten
Medizinalbehorde, des Stadtmagistrats, des Bauamts und der Impfanstalt auf den Bau eines
groBlen Gebaudekomplexes. Dieser sollte neben einem Verwaltungsgebiude fiir die 6ffentliche
Impfung einen Impfstall, einen von diesem durch eine Mauer getrennten Beobachtungsstall
und ein separates Haus zur Gewinnung, Verarbeitung und Aufbewahrung der Lymphe umfassen.
Unter mehreren mdglichen Standorten wéhlte man ein Areal rechts der Isar in der Auer Vorstadt
aus (,,Am Neudeck 1), das durch eine Stralenbahnlinie leicht erreichbar war.*®

Am 26. November 1904 konnte der Neubau der ,,Ko6niglich Bayerischen Zentralimpfanstalt®
bezogen werden und, ausgestattet mit den modernsten Gerdtschaften und nach den neuesten
hygienischen Standards eingerichtet, in die Impfsaison 1905 starten. Die moderne Anlage galt
neben der ebenfalls kurz zuvor errichteten Hamburger Anstalt als Vorzeigemodell und ging
weit tiber die gesetzlich geregelten Anforderungen an Lymphegewinnungsanstalten hinaus.*
In diesem Sinne erscheinen die eingangs zitierten Worte Leonhard Voigts, der Bau moge fiir
alle noch zu bauenden Anstalten als Mal3stab dienen, keinesfalls als tibertrieben.

45 Die Thitigkeit der im Deutschen Reiche errichteten staatlichen Anstalten zur Gewinnung von Thierlymphe wih-
rend des Jahres 1901, in: Medizinal-statistische Mittheilungen aus dem Kaiserlichen Gesundheitsamte 7 (1903),
155-208, hier 156-157.

46 Staatsarchiv Miinchen (= StArchiv-M), Landbauémter 2747, No 3240: ,,Vorbericht iiber die Errichtung eines
Provisoriums fiir die Centralimpfanstalt auf dem Areal des stddtischen Schlacht- & Viehhofes” vom 21.2.1901.

47 StArchiv-M, Landbauéimter 2746, zu No 25936: ,,Reisebericht iiber den Besuch von Impfanstalten im Jahre 1899,

48 Vgl. Stumrr, Geschichte, wie Anm. 36, 131.

49 So HJeinrich] Gins, Die Einrichtung von Impfanstalten, in: Rudolf Kraus / Paul Uhlenhuth, Hg., Handbuch der
mikrobiologischen Technik, Bd. 3: Besondere Gebiete — Einrichtungen von Instituten (Berlin—Wien 1924), 2610—
2620, hier 2612.
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Der ,,Kilberimpfraum* — was sagt uns ein Foto?

Es ist eigentlich ungewohnlich, dass der Fotobestand aus der ehemaligen Zentralimpfanstalt
nicht an eines der staatlichen Archive Bayerns abgegeben wurde, sondern an ein Museum,
auch wenn dessen Ausrichtung medizinhistorisch ist. Andererseits wiirde gerade dieser museale
Aufbewahrungsort nahelegen, sich bei einer Bildanalyse auf die abgelichteten Gerdtschaften
und Instrumente zu fokussieren. SchlieBlich konnte gerade der direkte Vergleich eines phy-
sischen Objekts mit seinem zweidimensionalen Abbild aufschlussreiche Erkenntnisse liefern.
Allerdings entgeht einer solchen, an Fragen der Realienkunde interessierten Bildforschung
jener gesellschaftliche Reprisentationsrahmen, der bei Auftragsfotografien aus einer staatlichen
Institution immer mitgedacht werden muss. Wie Jens Jager unter Berufung auf den Kunsthis-
toriker Johan Tagg betont, verfolgten Vorstéinde, die ihre Einrichtung im &ffentlichen Auftrag
von einem professionellen Studio fotografieren lieen, immer bestimmte Strategien der Selbst-
darstellung. Und diese wiederum waren in zeitgendssische Diskurse eingebettet, die eine his-
torische Analyse erlauben.*® Daher soll im folgenden Abschnitt eine einzelne Fotografie aus
der gesamten Serie exemplarisch dahingehend untersucht werden, wie sich die dargestellten Per-
sonen aufder Aufnahme inszenierten, welche Funktion diese hatte und an welche Adressat*innen
sie sich richtete.

Das ausgewihlte Foto zeigt drei mit einem weillen Arbeitskittel bekleidete Ménner in einem
steril anmutenden Raum.*' Auf dem mit einer ausgekliigelten Mechanik ausgestatteten Arbeits-
tisch liegt ein Kalb, dessen rechtes Hinterbein an einer aus dem Tisch ragenden Eisenstange
festgebunden ist, sodass die Bauchunterseite frei liegt. Das Zimmer ist nur spérlich mit einem
(Instrumenten-)Schrank eingerichtet, aber es gibt einen Heizkorper und elektrisches Licht.
Aufler dem Schrank und dem auf dem Boden fixierten ,,Impftisch sind lediglich zwei weitere
Geritschaften zu sehen: ein rollbares Trégerstativ mit zwei Glasflaschen, die wohl eine desinfi-
zierende Losung enthalten, und ein Gestell mit zwei Sterilisiertrommeln, die offensichtlich mit
steril gemachten Gazestreifen gefiillt sind. Die Bildunterschrift auf dem schwarzen Tragerkarton
benennt den abgebildeten Raum und das Bildmotiv: ,,Lymphebereitungsgebdude — Anlegung
des Tegminverbandes®. Es handelt sich demnach um jenen Raum der Zentralimpfanstalt, in dem
die Kélber zunédchst auf das ,,Anziichten* und spater auf das ,,Ernten” der Lymphe vorbereitet
wurden. Anhand eines 1904 gezeichneten Grundrisses, der bei den im Staatsarchiv Miinchen
aufbewahrten Bauakten zur Anstalt liegt, kann die Lage dieses Gebdudes in der gesamten An-
lage bestimmt werden.>? Es befand sich im westlichen hinteren Teil des Areals, grenzte an den
Kalberstall und war vom Beobachtungsstall durch eine Mauer getrennt. Auf dem Plan tragt das
Zimmer die Bezeichnung ,,Kélberimpfraum®. Laut einer Beschreibung der Anstalt aus dem
Jahre 1908 waren in diesem Gebéudeteil folgende Zimmer untergebracht: ,,Vom Impfstall
gelangt man durch einen iiberdachten Verbindungsgang zu dem im Erdgeschof3 des Lymphe-
bereitungsgebdudes liegenden Kélberimpfraum. Mit diesem Raum ist durch eine gro3e Schie-
betiire der Horsaal fiir die Studierenden verbunden. Die Verbindung des Raumes fiir Lymphe-
bereitung mit dem im KellergeschoB3 liegenden Lympheaufbereitungsraum ist durch einen

50 JAGER, Fotografie, wie Anm. 11, 91-103.
51 DMMI, Inv.-Nr. GT/0549-24-1.
52 StArchiv-M, ,,Grundriss der Zentralimpfanstalt Am Neudeck®, liegend in: Landbaudmter 2748.
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ADb. 2: Anlegen des Tegminverbands. DMMI, Inv.-Nr. GT/0549-24-1

Aufzug hergestellt.“>* Wir haben es also mit dem ,,Herzstiick der Produktionsanlage zu tun, in
dem die Lymphe fiir das gesamte Konigreich Bayern in einem mehrstufigen Prozess gewonnen
und verarbeitet wurde.

Die Fotografie unterscheidet sich von den meisten anderen insofern, als hierauf Personen
zu sehen sind. Bei der gesamten Fotoserie handelt es sich streng genommen um klassische
Innenaufnahmen und Raumansichten, bei denen die Anwesenheit des dort arbeitenden Perso-
nals offensichtlich als stérend empfunden wurde. Lediglich auf den Fotos im Labor, bei der
Waschvorrichtung fiir die Tiere und im Kélberimpfraum sind die Angestellten beim Verrichten
ihrer Arbeit mitabgebildet. Wer die fotografierten Personen waren, ist aufgrund der fehlenden
namentlichen Kennzeichnung schwer zu ermitteln. Vermutlich handelt es sich beim Mann in
der Mitte entweder um den damaligen Anstaltsleiter, Dr. Adolf Groth (1876-1971)** oder den

53 StArchiv-M, Landbauédmter 2748, No 60 IV.: ,,Schreiben der K.b. Zentralimpfanstalt an das Konigl. Landbauamt
in Miinchen vom 12.2.1908*.
54 Zur Biografie Groths siche den Nachruf in: Bayerisches Arzteblatt 5 (1971), 497.
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zustidndigen Tierarzt. Bei den beiden anderen Ménnern diirfte es sich wohl um den Hilfsassis-
tenten und den Tierwérter bzw. den Hausdiener handeln.

Einfacher zu bestimmen ist hingegen die festgehaltene Szenerie: Wie die Bildunterschrift
vermerkt, legen die Mitarbeiter dem Kalb gerade einen Tegminverband an. Das Anlegen eines
solchen Verbandes geschah unmittelbar nach der Einbringung des Pockenstoffes in die Kélber-
haut und beendete die ,,Anziichtung“.>> Am Beginn dieser Prozedur wurde das Kalb in den
Impfraum gefiihrt und ohne Betdubung auf den Impftisch geschnallt.’¢ Angesichts der ausge-
feilten Mechanik dieser Vorrichtung scheint diese Bezeichnung etwas untertrieben, verfiigte
der in Miinchen um 1914 verwendete Tisch doch iiber eine muldenférmig ausgehohlte Platte
und eine wuchtige Drehvorrichtung. Mit dieser brachte man das Kalb, das an die senkrecht ge-
stellte Platte gebunden war, ohne grofere Anstrengung in die Horizontale. Trotz der mechani-
schen Hilfe diirfte das Festbinden immer noch Schwerstarbeit gewesen sein, denn im bereits
zitierten Protokoll zur Sitzung von 1899 sprach Stumpf davon, dass er ,,3 Mann [brauche], um
einen 2 jahrigen Bullen auf den Impftisch zu legen’. Sodann band man das rechte Hinterbein
mit einem Lederriemen an die Stange, um freien Zugang zur Bauchfliche und den Innenseiten
der Schenkel zu erhalten. Eine Offnung am hinteren Ende der Tischplatte fing den vom aufge-
regten Tier abgesonderten Kot und Urin auf. Auf dem Foto ist bei genauem Hinsehen der unter
das Loch gestellte Eimer zu erkennen. Lag das Kalb sicher festgezurrt auf dem Tisch, rasierte
man das Fell, reinigte die nackte Hautflache mit einer Sublimat- oder Karbollosung und spiilte
diese griindlich mit Wasser nach. Nun schnitt der Arzt in regelméfBigen Abstéinden linienfor-
mig in die Haut am Bauch, an den Schenkeln und (bei ménnlichen Tieren) am Skrotum. Zur
Entstehungszeit der Fotos waren bereits mehrklingige Messer in Gebrauch, die vor der Schnitt-
fiihrung in die bereitgestellte Lymphe getaucht wurden. Dieses Instrumentarium ermdoglichte
eine zeitsparende und effiziente Einbringung der Lymphe.>®

Wie gesagt bildete die Anlegung des Tegminverbandes wie auf dem Foto zu sehen den
Abschluss dieses Arbeitsschrittes. Der Verband sollte die geimpfte Flache bis zur Ausbildung der
prall gefiillten Pockenbldschen vor Verunreinigungen im Stall oder vor einem Ablecken der
offenen Stellen durch das Kalb schiitzen. Das Tegmin bestand aus einem Gemisch von Bienen-
wachs, Wasser, Glyzerin, Zinkoxyd und Gummi arabicum und wurde zu einer Paste angeriihrt,
die mit einem Spatel liber die gesamte eingeschnittene Hautfliche gestrichen wurde.* An-
schlieBend legte man steril gemachte Watte- oder Gazestreifen darauf, die sich mit dem noch
feuchten Tegmin zu einem Verband verfestigten, der die gewiinschte Pustelbildung jedoch nicht
beeintrichtigte. Nach diesem Schritt stellte man die Tischplatte mit dem festgebundenen Kalb
wieder in eine senkrechte Position, 16ste die Riemen und fithrte das Kalb in eine reservierte Box
des Impfstalls.

55 Zum Tegminverband siche Adolf GroTH, Impfstoffgewinnung, in: Gins, Hg., Handbuch, wie Anm. 31, 324-373,
hier 348-349.

56 Impftische sind genauer beschrieben in RoepckE, Impfanstalt, wie Anm. 37, 19-25.

57 StArchiv-M, Landbaudmter 2746, zu No 25936: ,,Registratur iiber die am 2.10.1899 im k. Staatsministerium des
Inneren gepflogene Berathung, betreffend die Errichtung einer neuen Zentralimpfanstalt zu Miinchen®.

58 Zu diesen Impfmessern sieche Roepcke, Impfanstalt, wie Anm. 37, 26-29.

59 Vgl. GrotH, Impfstoffgewinnung, wie Anm. 55, 348-349.
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Nach ca. vier bis fiinf Tagen hatten sich die Pockenbldschen gebildet und so weit mit Lymphe
gefiillt, dass die ,,Ernte” vorgenommen werden konnte — im selben Raum und auf demselben
Tisch.®” Nach der Abnahme des begehrten Stoffes hatte das Kalb ausgedient. Es wurde ge-
schlachtet und das Fleisch verkauft. Wenn der Tierarzt bei der Obduktion des Kadavers keine
Anzeichen der typischen Tierkrankheiten wie Milzbrand oder Rindertuberkulose feststellte,
konnte die aufgesammelte Lymphe im Labor zum Schutzpockenstoff aufbereitet und in portio-
nierte Glasampullen abgefiillt werden.®!

Trotz der iiber die Jahrzehnte erreichten Routine misslang die Anziichtung von Lymphe
immer wieder. 1913 etwa mussten etliche der in diesem Jahre gewonnenen 760.500 Portionen
vernichtet werden, da sie bei der sogenannten Probeimpfung nicht geniigend Virulenz zeig-
ten.®? 1912 schlug bei vier der sechs benutzen Kilber die verimpfte Lymphe nicht an und
fithrte nicht zur ersehnten Bldschenbildung.®* Auch krankheitsbedingte ,,Ausfille* kamen im-
mer wieder vor. 1904 etwa reagierten in der Cannstatter Anstalt 11 der 26 in diesem Jahr ange-
kauften Rinder positiv auf die Tuberkulinprobe.* Das Foto lichtet also einen im Prozess der
gesamten Lymphegewinnung hochst kritischen Moment ab, denn die kleinste Unachtsamkeit
beim Ritzen der Haut, bei dem Aufkratzen der Pusteln oder bei der Uberwachung der ,,geimpf-
ten” Rinder konnte den Ausfall einer gesamten Lymphe-Charge bedeuten.

Von der Bildersprache her dhnelt die Aufnahme dabei den klassischen Gruppenportrits, die
zum Kerngeschift eines jeden Fotoateliers gehorten.® Egal ob Handwerker, Bauer, Industriel-
ler oder Fabrikarbeiter: Die Ganzkorperportrits zeigen diese Menschen meist mit ihren jewei-
ligen Arbeitsgeriten und in ihrem Arbeitsumfeld. Allerdings ist den fotografierten Personen
durch die um 1900 noch notwendigen Belichtungszeiten ein starrer Gesichtsausdruck zu eigen,
sodass sie weniger als individuelle Charaktere erscheinen denn als typische Stellvertreter einer
spezifischen Profession. Auch auf unserem Foto wirken die Abgebildeten durch die seltsam
eingefrorene Haltung und die Vermeidung des direkten Blicks in die Kamera wenig individua-
lisiert, eher wie Idealbilder von Angestellten einer Impfanstalt. Sie konnten fast dem um 1930
entstandenen Fotozyklus zu Berufstypen des Fotografen August Sander (1876—1964) entstam-
men.® Dennoch inszeniert der Fotograf die Personen wohl genauso, wie diese sich selbst ge-
zeigt haben wollten.®’
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62 Alfred GrotH, Bericht iiber die Ergebnisse der Schutzpockenimpfung im Konigreich Bayern im Jahre 1913, in:
Miinchener Medizinische Wochenschrift 1915, 469—470, hier 469. Wie genau eine solche ,,Probeimpfung von
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Wer um die ungeheure Bedeutung von Hygiene und Bakteriologie im ausgehenden 19. und
beginnenden 20. Jahrhundert weil3,*® erkennt in dieser Aufnahme unweigerlich die Vorbilder,
welche die Dargestellten (oder der Fotograf) wohl vor Augen hatten. Denn die Inszenierung
erinnert sehr an die zu dieser Zeit massenhaft in Umlauf gebrachten Lithografien, Flugblatter
und Karikaturen grof3er Bakteriologen wie Robert Koch oder Louis Pasteur. Viele der in Illus-
trierten abgedruckten Darstellungen zeigten die Wissenschaftler sinnierend in ihren Laborato-
rien und umgeben von Kéfigen voller Versuchstiere. Denn diese Blatter berichteten ausfiihrlich
iiber die spektakuldren Entdeckungen von Pasteur zur Tollwut oder von Koch zur Tuberkulose,
und sie reicherten ihre Reportagen mit Bildmaterial an, das mittlerweile ldngst in das ikono-
grafische Gedichtnis iiber diese Ara eingegangen ist. Der Aufstieg der Bakteriologie zur Leit-
wissenschaft ist auch den populdren Zeitschriften und Illustrierten zu verdanken, die die sen-
sationelle Entdeckung von spezifischen Erregern als Ursache von Infektionskrankheiten einer
breiten Bevolkerung néherbrachten.®

Unzihlige Arzte und Chirurgen, die ihre Operationssile gemiB den neuen Erkenntnissen
von Aseptik und Hygiene umbauten und sich darin fotografieren lieen,” inszenierten sich in
der Nachfolge dieser Forscher — und in deren Kampf gegen die Mikrobe. Christoph Gradmann
hat iiberzeugend dargelegt, wie der wissenschaftliche Nachweis von Keimen als Krankheits-
erreger dazu fiihrte, Krankheiten in Texten und Bilden als feindlichen Angriff todbringender
Keime zu tiberhéhen, denen sich Mediziner in einem selbstlosen Kampfe heldenhaft entgegen-
stellten.” Nichts fasst die um die Jahrhundertwende héufig verwendete Metapher vom ,,Krieg
gegen die Bakterien® besser in ein Bild als die Karikatur Robert Kochs als Hl. Georg, der den
in Gestalt einer Schlange auftretenden Tuberkelbazillus niederringt (vgl. Abb. 3).7

Auch die Bildsprache des hier beleuchteten Fotos aus der Bayerischen Zentralimpfanstalt
scheint sich am Typus des heldenhaften Arztes zu orientieren, der sich mit den Mitteln der
Desinfektion und Sterilisation in die Schlacht gegen die Pocken wirft. Bezeichnenderweise
hélt der Anstaltsleiter ein (nicht genau erkennbares) Instrument wie eine Waffe in der Hand,
um die Kélberhaut vor den geféhrlichen Mikroorganismen zu schiitzen. Der Assistent indessen
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Publikum belehren — Wissenschaft zelebrieren. Bakterien in der Ausstellung ,,Volkskrankheiten und ihre Bekdmp-
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ADb. 3: ,,Der neue Ritter St. Georg®. Karikatur im ,,Ulk* (1890)

steht wie ein ritterlicher Knappe seinem ,,Herrn* helfend zur Seite, indem er einen sterilisierten
Gazestreifen bereithélt. Diese Metaphorik vom drztlichen Abwehrkampf gegen Keime als un-
sichtbare Feinde wird im frithen 20. Jahrhundert zu einem prégenden Narrativ in den Selbst-
darstellungen der medizinischen Zunft. Die zu dieser Zeit aufkommenden ,,Medical Detective
Stories* begriinden mit der Figur des ,,Mikrobenjagers®, der in volliger Aufopferung dem Ur-
sprung eines epidemischen Ausbruchsgeschehens nachzuspiiren versucht, sogar ein eigenes
Genre. So heifdit es etwa im Vorwort zur sechsten deutschen Auflage von Paul de Kruifs 1926
erschienenen Bestseller ,,Microbe Hunters*: ,,Helden der Aufopferung, der Arbeit und Selbst-
iiberwindung sind sie, nicht geringer als die bewunderten Helden der Kriege, werfen doch
auch sie ihr Leben in den Kampf, in ein mutiges, verbissenes Ringen gegen heimtiickische,
unfassbare Menschheitsgeilieln!*7

73 Paul pE Kruir, Mikrobenjdger (Ziirich-Leipzig °1941), 7.
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Wie wirkméchtig dieses Narrativ vom heldenhaften Mikrobenjéger selbst zu Beginn des
21. Jahrhunderts noch ist, zeigt der Anfang 2021 erschienene Erfahrungsbericht des Virologen
Hendrik Streeck tiber seine wihrend der Covid-19-Pandemie durchgefiihrte Heinsberg-Studie.™
Streeck (bzw. seine journalistisch geschulte Co-Autorin) bedient sich darin jener bewéhrten
Erzéhlstrukturen, die Patricia Wald in ihrer Studie als charakteristisch fiir jedes ,,outbreak nar-
rative herausgearbeitet hat.” In unserem Kontext ist indessen das Cover des Buches interes-
sant, weil es einen zweiten Ankniipfungspunkt zu unserer Fotografie bietet. Der Umschlag zeigt
den Virologen mit dem seit dem Aufstieg des bakteriologischen Wissens zum Signum des mo-
dernen Arztes gewordenen weillen Arbeitsmantel. Mit diesem Selbstportrat wéren wir wieder
bei der Fotografie aus dem Kélberimpfraum, auf dem sich alle drei Protagonisten in weiflen
Kitteln haben ablichten lassen — wohl als erste ihrer Arztegeneration.

Resiimee

Die Geschichte der Pockenschutzimpfung gehort sicherlich zu den am besten untersuchten
Themen der Medizingeschichte und fiillt mittlerweile ganze Regale. Interessanterweise gibt es
jedoch nur wenige Studien, die sich dezidiert der historischen Impfstoffproduktion oder der
Entwicklung der Gesetzgebung zur Verwendung tierischer Lymphe widmen. Diese Arbeiten
(etwa zur Anstalt in Hamburg oder zu jenen im heutigen Bundesland Nordrhein-Westfalen)
entstanden héufig zu Jubilden und entwickelten keine tibergeordnete Fragestellung.”s Dieser
»weiBe Fleck® in der Geschichte der Pockenforschung liegt vielleicht darin begriindet, dass
sich die frithen Pionierarbeiten von Ute Frevert, Claudia Huerkamp und Eberhard Wolff haupt-
sdchlich auf die Phase der Einflihrung der Impfung, der Frage der Impfpflicht und dem damit
verbundenen Verhiltnis zwischen Staat und Untertanen konzentrierten. Die spateren Entwick-
lungen ab dem letzten Drittel des 19. Jahrhunderts schienen — abgesehen von der letzten gro-
Ben européischen Pockenepidemie im Zuge des Deutsch-Franzosischen Krieges in den frithen
1870er Jahren — indessen weniger interessant, vielleicht auch weil die Krankheit nach dieser
Epidemie im Sterblichkeitsgeschehen der meisten Lander nahezu keine Rolle mehr spielte.
Doch gerade in die Zeit zwischen ca. 1880 und 1920 fiel die goldene Ara der ,,animalen Lymphe-
gewinnungsanstalten. So steht die Erforschung dieser zentralen Vorsorgeeinrichtungen des
modernen Staates etwa im Rahmen regionaler Fallstudien und eines darauf aufbauenden syste-
matischen Vergleichs immer noch aus.

Dabei hat Malte Thieflen in seiner grundlegenden Studie die Potenziale aufgezeigt, die
ein Fokus auf die ,,Topographie der Anstalten*”” haben konnte. Fiir Thieen gaben die ab den
1880er Jahren neu errichteten Anstalten zur Produktion von tierischer Pockenlymphe ein Si-
cherheitsversprechen fiir reichsweit standardisierte Produktionsbedingungen und galten als
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»steingewordene[r] Beweis“’®, dass das neue bakteriologische und hygienische Wissen fiir alle
sichtbar umgesetzt worden war. Wie dieser Beitrag am Beispiel der Fotoserie aus der ,,Konig-
lich Bayerischen Zentralimpfanstalt™ in Miinchen zeigen sollte, dienten diese Fotografien ei-
nerseits dazu, das Versprechen von der sicheren und ungeféhrlichen animalen Pockenlymphe
in die Bevolkerung zu tragen. Andererseits setzte die Anstaltsleitung die Aufnahmen gezielt
dazu ein, die Fithrungsrolle der Miinchner Anstalt innerhalb der einzelnen Produktionsstétten
im deutschsprachigen Raum zu untermauern. Es wire daher lohnend, Archive, Museen und
Sammlungen nach vergleichbarem Bild- und Fotomaterial zu durchforsten, um die bislang
sehr textlastigen Arbeiten zur Pockenschutzimpfung um einen fotohistorischen Zugang zu
erweitern und die Potentiale einer visuellen ,,Kulturgeschichte der Impfung* auszuschopfen.
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