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Arzte in der NSDAP

Regionale Unterschiede

Das Beispiel Niederschlesien zeigt: Auch Geschlecht,
Fachgebiet und Karriereplane spielten eine Rolle.

Birgit Methfessel, Albrecht Scholz

iele Jahrzehnte galt nach Kriegs-
Vende die These, nur eine Minder-
heit der deutschen Arzte habe
sich dem Nationalsozialismus zuge-
wandt (1). Der kanadische Historiker
Michael H. Kater widerlegte 1997 diese
These: Seine Auswertung der Reichs-
arztekartei auf der Grundlage einer
4 177 Karteikarten umfassenden Stich-
probe ergab, dass rund 45 Prozent der
deutschen Arzte zum Ende der NS-Zeit
Mitglied in der NSDAP waren (2). Dar-
Uber hinaus liegen regionale Darstel-
lungen zur NSDAP-Mitgliedschaft von
Arzten fir Thiringen (3) und das
Rheinland (4) vor. Zu vermuten war,
dass das Beitrittsverhalten der deut-
schen Arzte auch von regionalen Be-
sonderheiten abhing, sodass weitere
Analysen erforderlich schienen. Aus-
gewertet wurden deshalb die in der
Reichsérztekartei enthaltenen Anga-
ben zu den niederschlesischen Arzten.
Die Daten aus Niederschlesien bestati-
gen die Neigung der Arzteschaft zu ei-
ner starken Bindung an NS-Organisa-
tionen. Der Vergleich zwischen Nieder-
schlesien und dem Rheinland unter-
mauert zudem regionale Unterschiede
innerhalb des Deutschen Reiches. Wei-
tere Faktoren, die einen Beitritt in
NSDAP, SS und SA beeinflussten, sind
unter anderem: Alter, Geschlecht, Kon-
fession, Fachzugehdrigkeit und hierar-
chische Stellung. Die Originalkarten
der bei der Reichsérztekammer in
Munchen gefiihrten Kartei befinden
sich nunmehr - durchgehend alphabe-
tisch geordnet — im Bundesarchiv Ber-
lin. Die regionale Zuordnung nach
Arztlichen Bezirksvereinigungen hat
sich auf der wahrscheinlich im Jahr 1944
angefertigten  Mikroverfilmung der
Reichsarztekartei erhalten (4).
Die Arztekammer Niederschlesien
war in die Bezirksvereinigungen Bres-
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lau-Stadt, Breslau-Land, Waldenburg,
Gorlitz und Glogau unterteilt. 1944 wa-
ren dort 2819 Arztinnen und Arzte
(14,2 Prozent und 85,8 Prozent) regi-
striert. 27,7 Prozent waren Allgemein-
praktiker, 39,1 Prozent angestellte Arz-
te (das heif3t Volontére oder Assistenz-
arzte) und 23,6 Prozent Fachérzte.
54,9 Prozent waren protestantisch,
41 Prozent katholisch, 2,3 Prozent
bezeichneten sich als gottglaubig und
0,8 Prozent als konfessionslos. Mit
47,7 Prozent waren die niederschlesi-
schen Arzte im Vergleich zu dem von
Kater ermittelten Reichsdurchschnitt
signifikant haufiger NSDAP-Mitglie-
der, allerdings lag der Prozentsatz nicht
so hoch wie im Rheinland (Grafik 1).
Als nicht signifikant erweist sich der
Unterschied zu Thiringen. Wéhrend
sich die Zahlen zur Mitgliedschaft in
der SA nicht wesentlich unterscheiden,
ist der prozentuale Anteil schlesischer
SS-Arzte (7,8 Prozent) deutlich hoher
als im Rheinland (3,6 Prozent).

Mit Blick auf die hierarchische Stel-
lung der Arzte Niederschlesiens fallt
eine hohere NSDAP-Mitgliedschaft
der Chefarzte, Leitenden Arzte und
Oberérzte im Vergleich zu den Assi-

stenzérzten auf (Grafik 2). Bei der Un-
tersuchung der Mitgliedschaft in SA
und SS werden die Unterschiede eben-
falls deutlich. Zur ,,elitéren SS* fuhlten
sich haufiger Oberarzte und Arzte in
leitender Position hingezogen, wohin-
gegen Volontare und Assistenzarzte
neben den Oberarzten oft Mitglied der
SA waren.

Unterschiede gab es auch im Hin-
blick auf die Fachrichtung der Arzte.
Die Daten zeigen eine Unterreprasen-
tation der Padiater (25 Prozent), Au-
genérzte (28,3 Prozent) und Hilfséarzte
(32,5 Prozent) in der NSDAP. Kein
einziger niederschlesischer Pé&diater
war SS-Mitglied. Ganz im Gegensatz
zu den Chirurgen: 18,8 Prozent aus
dieser Fachgruppe gehdrten der SS an.
Auch die HNO-Arzte (17,5 Prozent)
und Neurologen (17,3 Prozent) waren
Uberdurchschnittlich oft vertreten. Auch
geschlechtsspezifische Unterschiede
sind beziglich der NSDAP-Mitglied-
schaft festzustellen. 21,9 Prozent der
Arztinnen waren in die Partei einge-
treten, wohingegen 52 Prozent ihrer
mannlichen Kollegen diesen Schritt
vollzogen hatten.

Besondere Bindungen der Arzte
Niederschlesiens an NS-Organisatio-
nen entsprechend ihrer Konfession
konnten wie folgt festgestellt werden:
Protestantische Arzte waren mit 51,3
Prozent haufiger NSDAP-Mitglieder,
wohingegen die Katholiken mit 42,5
Prozent in der NSDAP unterreprésen-
tiert waren. Uberdurchschnittlich hiu-
fig organisierten sich die gottglaubigen
Arzte in der NSDAP (63,6 Prozent)
und SS (19,7 Prozent). Auch die kon-
fessionslosen Arzte waren mit 21,7
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Prozent Uberdurchschnittlich haufig
SS-Mitglieder.

Waéhrend reichsweit bereits 1936
mehr als zwei Drittel aller arztlichen
Parteimitglieder den Beitritt vollzogen
hatten, hatten sich in Schlesien zu die-
sem Zeitpunkt nur etwa 50 Prozent der
1944 aufgefuhrten &rztlichen NSDAP-
Mitglieder zu einem fruhzeitigen Par-
teieintritt entschlossen. Sieht man von
dem frihen Eintritt der mannlichen
schlesischen Arzte in die SA und SS ab,
so scheint im Ubrigen die These Katers
(2) zuzutreffen, dass ein Teil der Arzte
zunachst die Entwicklung bis 1937 ab-
wartete und Parteimitglied wurde,
nachdem Einkommenszuwéachse zu
verzeichnen, judische Arzte ausge-
schlossen waren und die Reorganisati-
on des Berufsstandes weitgehend abge-
schlossen war.

Unter dem Gesichtspunkt der Al-
tersvariablen fielen vor allen Din-
gen Arzte, die zu Beginn des Dritten
Reiches zwischen 27 und 33 Jahre alt
waren, durch eine Uberreprasentation
in der NSDAP, der SS und der SA auf.
Die jungen Arzte sahen durch ihre NS-
Bindung verbesserte Aufstiegschancen
und waren von den Krisenlfsungsstra-
tegien der Nationalsozialisten Uber-
zeugt, die die Verdrangung von Arztin-
nen (ein Grund flUr deren niedrige
NSDAP-Mitgliedschaft) und von judi-
schen Arzten sowie die Beschrankung
der Zulassungen zum Medizinstudium
vorsahen. Wesentlich resistenter ge-
genuber dem Regime erwiesen sich
hingegen die &lteren Arzte (Geburts-
jahrgange 1855 bis 1892), die sich zur
blrgerlichen Elite zahlten und von der
Werteordnung des Kaiserreiches ge-
pragt waren.

Bemerkenswert ist die hohe NS-Bin-
dung der Allgemeinérzte, die deutlich
Uber der der Fachéarzteschaft lag — még-
licherweise Folge einer nationalsoziali-
stischen Gesundheitspolitik, die von
Beginn darauf abzielte, den Stand des
Hausarztes wieder zu heben, der gegen
Ende der Weimarer Republik unter der
Zunahme der Fachérzte gelitten hatte
(2). Unter den Fachérzten waren es die
Chirurgen, die durch eine hohe SS-Bin-
dung auffielen. Das Fach der Chirurgie
entsprach am ehesten dem ,,heroischen
Kampferideal”“ eines totalitaren Re-
gimes, das sich fuir den Krieg rustete (2).

Hierarchische Stellung
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Die Chirurgen bekleideten zudem am
haufigsten leitende Positionen und er-
wiesen sich als Spitzenverdiener. Je-
doch schien das Einkommen einen eher
untergeordneten Einfluss zu haben,
worauf die geringe NS-Bindung der gut
verdienenden Ophthalmologen, Inter-
nisten sowie Dermatologen und die
hohe Bindung der eher mittelmafig
verdienenden Allgemeinpraktiker hin-
weist. Anders verhielten sich die Be-
triebsérzte, die infolge des zuneh-
menden Arbeitskraftemangels als Ver-
treter der Leistungsmedizin unabding-
bar waren. Sie profitierten vom Ausbau
des Betriebsarztsystems und wiesen
eine Uberprasentation in NSDAP
(64 Prozent) und SA (36 Prozent) auf.

Eine Besonderheit Niederschlesiens
stellte der relativ hohe Anteil judischer
Arzte, insbesondere in Breslau, dar.
1934 betrug ihr Anteil in Breslau 39,8
Prozent, jeder Zweite von ihnen war
Facharzt. Trotzdem waren die Facharz-
te, die offensichtlich am meisten vom
Berufsverbot jldischer Kollegen profi-
tierten, nicht haufiger in NSDAP, SA
oder SS vertreten. Dieses Resultat der
Analyse zeigt die Problematik mono-
kausal gedachter Betrachtungen bei der
Beurteilung der Mitgliedschaft von
Arzten in NS-Organisationen.

[ Zitierweise dieses Beitrags:
Dtsch Arztebl 2006; 103(16): A 1064-5
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