2. Die Neurasthenie-Diagnose

Thre Abgrenzungsproblematik und Adaptionsfihigkeit an medizinische Moden er-
kliren im Fall der Neurasthenie-Diagnose gleichermafien ihre hohe Popularitit im aus-
gehenden 19. Jahrhundert, als auch ihren ziigigen Niedergang in den 1920er Jahren.

Die Diagnose war ein sozial konstruiertes Krankheitsbild des Zeitalters der Moder-
ne.” Das damals in vielen Lindern verbreitete, gesellschaftliche Phinomen wurde kri-
tisch als Reaktion der Menschen auf die verinderten, zivilisatorischen und kulturellen
Gegebenheiten gedeutet. Linderunterschiede hinsichtlich Bewertung und Ausbreitung
der Neurasthenie erkliren sich aus dem je nach Land variierenden Tempo, in dem sich
diese globalen Entwicklungen — wie der Wandel von agrarisch geprigten Gesellschaften
hin zu modernen Industriegesellschaften oder die Verbreitung kultureller Strémungen
wie der neuen Kérperkultur - vollzogen. So auch in Schweden und Deutschland.*>

Die an ihre sozialen Kontexte gebundene, konstruierte Neurasthenie-Diagnose ist
dabei klar von den ihr zugeschriebenen Symptomen zu trennen, die es schon vorher gab
und bis heute existent sind.” Die Diagnose wurde in der westlichen Welt unpopulir,*
wahrend die Symptome mit verinderten, medizinischen Denkmustern in immer neuen
Krankheitsbildern aufgehen. So sind in der Wissenschaft beispielswiese schon Paralle-
len zu Depressionen und Angststérungen, oder den noch vergleichsweise jungen Krank-
heitsbildern des Burn-out-Syndroms oder des Chronique-Fatigue-Syndroms (myalgi-
sche Enzephalopathie, CFS), gezogen worden.*

2.4 Therapieansatze

Die Behandlung der Neurasthenie zielte auf eine Stirkung der reizbar-geschwichten
Nerven und sollte je nach Auspragung entweder beruhigend oder belebend wirken.
Zunichst iberwiegend medizinische Laien stittzten sich dazu auf Ruhe, Massagen
und leichte gymnastische Ubungen sowie mit Wasser, Licht und Luft auf die Heilwir-
kung der natiirlichen Umwelt auf den menschlichen Organismus. Diese Heilfaktoren
fanden im ausgehenden 19. Jahrhundert und frithen 20. Jahrhundert in ihren techni-
sierten und rationalisierten Varianten, zusammen mit didtetischen Verfahren und dem
Einsatz von Strom und Radium, innerhalb der Physikalischen Therapie Eingang in die
medizinische Praxis. Die Behandlung der Neurasthenie entwickelte sich dabei von einer
unspezifischen Reiztherapie hin zu einem immer stirker systematisierten und auf die
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individuellen Beschwerden des Patienten ausgerichteten Heilverfahren.>® Als populire
Modeerkrankung zog die Neurasthenie in dieser Entwicklung die Errichtung zahlrei-
cher neuer Naturheilstitten und das Wiederaufblithen alter Wasserheilbader sowie eine
Infrastruktur von strikt von den vorhandenen ,Irrenhiusern’ getrennten Kliniken und
Sanatorien nach sich.”’

Mit der Verschiebung von einer somatischen hin zu einer vorherrschend psycholo-
gischen Interpretation der Neurasthenie-Diagnose gewannen in der Behandlung nicht
nur die Verfahren der Suggestion und Hypnose an Gewicht. Verortet im Grenzbereich
zwischen normalem und pathologischem Verhalten erweiterte die Neurasthenie auch
den Bereich von Neurologie und Psychiatrie. Neben der Psychiatrie konnten sich so
in der Deutung der Neurasthenie mit der Psychotherapie und der Sexualwissenschaft
weitere medizinische Forschungsfelder etablieren, die nun auch Verhaltensweisen im
Alltags- und Intimleben der Menschen in den medizinischen Fachdiskurs miteinbezo-
gen.®®

Das Therapiespektrum der Neurasthenie war ebenso eng verkniipft mit den tech-
nologischen Errungenschaften, wissenschaftlichen Erkenntnissen und sozio-kulturel-
len Entwicklungen seiner Zeit, wie die Erkrankung selbst. Es kamen mit der Zeit nicht
nur immer neue Behandlungen hinzu, sondern wurden auch bereits existente Metho-
denverindert und weiterentwickelt. Dieser stete Wandel sollte dabei von Konflikten zwi-
schen den heilkundlichen Praktiken medizinischer Laien und der akademisch gelehrten
Medizin sowie zwischen zeitgendssischem Medizinverstindnis und der um 1900 erstar-
kenden Bewegung der neuen Kérperkultur geprigt werden.

Diekonkreten, in diesem Zusammenhang gefithrten, Wissenschaftsdiskurse und er-
hobenen Zustindigkeitsanspriiche verschiedener Berufsfelder — ob unter Praktikern der
Gymnastik, Massage und des Turnens; zwischen Anhingern der Naturheilkunde und
akademischen Hydrotherapeuten, oder zwischen verschiedenen medizinischen Berufs-
zweigen wie Neuro-logen und Psychiatern — werden in den einzelnen Therapie-Kapiteln
behandelt. An dieser Stelle ist festzuhalten, dass die noch lange pharmakologisch ge-
prigte, akademisch gelehrte Medizin den Menschen oft nicht entscheidend helfen konn-
te, sich deswegen im Untersuchungszeitraum in einer 6ffentlichen Vertrauenskrise be-
fand und ab Mitte des 19. Jahrhunderts eine zunehmende Konkurrenz durch die natur-
heilkundliche Therapie bekam.

Kontrir zum Naturheilgedanken, bei dem ein Leben im Einklang mit der Natur
als Gegenmodell zum pathologisierten, modernen Lebenswandel entworfen wurde,
fanden in der Medizin zunichst sehr technikaffine Behandlungskonzepte Anwendung.
Was insbesondere bei der so sehr mit den negativen Auswirkungen der Moderne as-
soziierten und als technikinduziert geltenden Neurasthenie-Erkrankung zunichst
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paradox erscheint, stand im Einklang mit einer durch wissenschaftliche Erkenntnisse
und Begeisterung fiir neu entwickelte Technologien — wie Elektrizitit und Dampfkraft
— geprigten Medizin. Es existierte ein idealisiertes Bild vom menschlichen Kérper als
ein streng nach den Naturgesetzen funktionierendes, physikalisches System, welches
an zeitgendssischen Errungenschaften wie Maschine oder Batterie angelehnt war — und
damit im starken Kontrast zu den Erschépfungszustinden der Neurasthenie stand.”
Diese Auffassung erklirt das Bestreben der Medizin ehemals natiirliche Heilfaktoren
innerhalb der physikalischen Therapie zu mechanisieren und rationalisieren sowie den
therapeutischen Stellenwert der Medicomechanik und Elektrotherapie beigemessen
wurde.®

Eine Abkehr von diesen technikbasierten Behandlungsformen wurde mit dem Er-
starken der kulturellen Strémung der neuen Kérperkultur Ende des19. Jahrhunderts ein-
geleitet. Das darin verfolgte Streben nach Gesundheit und Schénheit sollte dabei nicht
nur die Entwicklung der individuellen Personlichkeitin der freien Natur und die Wieder-
entdeckung naturheilkundlicher Verfahren implizieren,* sondern auch eine Loslésung
verschiedener Methoden — wie der Massage oder der Bewegungsiibung — aus ihrem ur-
spriinglich therapeutischen Kontext und eine private Nutzung als Mittel zur Selbstopti-
mierung des Korpers bewirken.

Mit den Gebieten der Suggestion, Hypnose und Psychotherapie gelang es zwar die
Bekidmpfung neurasthenischer Symptome wieder etwas vom Trend der Selbsttherapie
zulosen und die Bedeutung medizinischer Anleitung zu stirken. Gleichzeitig leiteten die
psychologischen Interpretationen auch das Ende der Neurasthenie-Diagnose und das
Aufgehen der Symptome in neuen Krankheitsbildern ein.

An der Verbreitung und dem populiren Wissen iiber die verschiedenen Methoden
kann ein transnationaler Wissensaustausch angesichts einer linderiibergreifenden Er-
krankung nachvollzogen werden. Insbesondere treten aber iiber den Transfer von The-
rapien in neue Handlungskontexte und deren Weiterentwicklungen auch Parallelen und
Unterschiede im Hinblick auf die Interpretation und den Umgang mit der Neurasthenie
hervor, die an den nationalen, institutionellen und gesellschaftlichen Strukturen gespie-
gelt werden.
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