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Zusammenfassung

Dieser Aufsatz befasst sich mit den Nobelpreisnominierungen für den Neurologen
und Neurochirurgen Otfrid Foerster (1873–1941). Foerster wurde 17 Mal für den
Nobelpreis für Physiologie oder Medizin nominiert. Aufbauend auf Akten des
Stockholmer Nobelpreisarchives, Primär- und Sekundärliteratur wird auf folgende
Fragen eingegangen: Welche Gründe gab es für Foersters Nominierungen? Wie sah
die Beziehung zwischen ihm und seinen Nominatoren aus? Warum hat er letztlich den
Nobelpreis nicht erhalten? Das Gros der Nominatoren für Foerster hob als Hauptmotiv
sein gemeinsam mit Oswald Bumke herausgegebenes Handbuch der Neurologie
hervor. Den Nominatoren zufolge hatte Foerster mit diesem Handbuch einen enormen
Einfluss auf die Neurologie seiner Zeit. Darüber hinaus wurde sein „ehrenvoller
Charakter“ in den Nominierungsbriefen unterstrichen. Für das Nobelkomitee waren
diese Begründungen jedoch nicht ausreichend: Die Mitglieder stuften das Handbuch
nicht als originäre Forschungsleistung ein. Foersters Ruhm reicht trotzdem bis in
die Gegenwart, etwa in Form einer seit 1953 von der Deutschen Gesellschaft für
Neurochirurgie vergebenen Ehrung, die seinen Namen trägt (Otfrid-Foerster-Medaille).
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Hintergrund

Seitdem der Nobelpreis 1901 erstmals
vergeben wurde, gilt er als höchste Aus-
zeichnung, mit der Pioniere in den Ge-
bieten Medizin, Chemie, Physik, Literatur
und Friedensbemühungen gekürt wer-
den, wenn ihre Leistungen dem „größten
Nutzen für die Menschheit“ [16] dienen.
Ein Forschungsprojekt an der Heinrich-
Heine-Universität Düsseldorf befasst sich
mit der Geschichte des Nobelpreises, um
verschiedene Definitionen von Exzellenz
in den Wissenschaften zu analysieren. Der
Preis und seine Vergabeprozesse werden

dabei als stellvertretend für Ergebnis-
se und Abläufe der Aushandlung von
wissenschaftlicher Exzellenz begriffen. Es
geht also nicht nur um die Laureaten,
die am Ende tatsächlich geehrt werden,
sondern auch um die vergeblich von
ihren Kollegen für den Preis vorgeschla-
gene Kandidaten. Nobelpreisnominierun-
gen sind ideale Quellen, um mehr über
den Ruf einzelner Forscher und aktuelle
Forschungstrends zu einem bestimmten
Zeitpunkt zu erfahren. Eine jüngst erschie-
nene Übersicht über die zwischen 1901
und 1950 nominierten Neurologen aus
fünf europäischen Ländern (Deutschland,
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Tab. 1 Übersicht deutscher Nobelpreiskandidaten in der Neurologie 1901 bis 1950
Jahr der Nominierung Kandidat Nominatoren Gründe

Lord E. Adrian

W. Cannon

T. Putnam

L. Benedek

P. Redaelli

1940–1950, 6 Nominie-
rungen

Hans Berger

C. Pfeiffer

Entwicklung der Elektroenzephalographie

K. Heilbronner

C. Spronck

1910, 3 Nominierungen Ludwig Edinger

H. Lameris

Forschung zur Hirnentwicklung

N. Ortner1910–1914, 2 Nominie-
rungen

Wilhelm Erb

H. Ortner

Arbeiten zur Elektrodiagnostik und Neuropathologie

H. Held1923–1924, 2 Nominie-
rungen

Paul Flechsig

H. Curschmann

Forschung an neuronalen Leitungswegen des Gehirns und
Rückenmarks

W. Weygandt

B. Pfeifer

E. Friedmann

L. Fraenkel

H. Curschmann

R. Perwitzschky

R. Wagner

B. Dürken

M. Staemmler

J. Lange

E. Schmitz

H. Euler

F. Schultze-Rohnhof

K. Gutzeit

O. Eichler

1926–1937, 17 Nomi-
nierungen

Otfrid Foerster

K. Stolte

Klinische Forschung in der Neurologie, vor allem Epilepsie-
forschung, Arbeiten über die Anatomie und Physiologie des
peripheren Nervensystems, seinWerk „Symptomatologie des
Rückenmarks und seiner Wurzeln“ (1936)

A. von la Valette-St. George

H. Fischer

H. Eichhorst

E. Siemerling

1904–1906, 5 Nominie-
rungen

Eduard Hitzig

A. Lucae

Lokalisationslehre, seine Arbeit „Physiologische und Klinische
Untersuchungen über das Gehirn“ (1904)

P. Ernst1914–1919, 2 Nominie-
rungen

Franz Nissl

E. Kraepelin

Forschung am Nervensystem und zur Heilung von Nervenkrank-
heiten

1919, 1 Nominierungen Hermann Oppen-
heim

Nathan Zuntz Forschungen zur Diagnose und Therapie von Nervenkrankhei-
ten

Frankreich, Großbritannien, Italien und
Russland) benannte Gründe, warum eini-
ge der nominierten Neurologen zwar gro-
ße Forschungserfolge erzielten und sich
dadurch weltweit einen Namen machten,
wie etwa Eduard Hitzig (1838–1907) und
Joseph Babinski (1857–1932), den Nobel-
preis aber am Ende nicht erhielten [9].
So argumentierten Mitglieder der Preis-
jury beispielsweise, dass Hitzigs Arbeiten
über die Lokalisationslehre „zu alt“ und
Babinskis Forschungsinteressen zu dispa-

rat gewesen seien. Darüber hinaus sind
auch die Neurologen Heinrich Quincke
(1842–1922), Wilhelm Erb (1840–1921),
Paul Flechsig (1847–1929), Franz Nissl
(1860–1919), Cécile Vogt (1875–1962),
Oskar Vogt (1870–1959) und Hans Ber-
ger (1873–1941) für den Preis nominiert
worden (. Tab. 1).

Die Relevanz neurologischer Themen
imNobelpreiskontext zeichnete sich schon
im ersten Nobelpreisjahrzehnt ab: 1906
ging der erste für neurowissenschaftliche

Forschungen vergebene Nobelpreis für
Neurologie an Camillo Golgi (1843–1926)
und Santiago Ramon y Cajal (1852–1934)
für ihre Arbeiten zur Struktur des Nerven-
systems. In den darauffolgenden Dekaden
traten immer öfter auchNeurochirurgen in
den Vordergrund, auf internationaler Basis
vor allem Harvey Cushing (1869–1939),
der insgesamt 38 Mal zwischen 1917
und 1939 nominiert wurde [8]. Bei den
Neurowissenschaftlern aus Deutschland
stechen insbesondere Otfrid Foerster und
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Tab. 1 (Fortsetzung)
Jahr der Nominierung Kandidat Nominatoren Gründe

F. Hoffmann

A. Bier

B. Naunyn

G. Hoppe-Seyler

C. Binz

P. Krause

W. Kruse

C. Pelman

F. Schultze

R. Bonnet

H. Leo

L. Merk

F. Hoffmann

I. Holmgren

L. Müller

1909–1922, 17 Nomi-
nierungen

Heinrich Quincke

R. Stintzing

Forschung zur Lumbalpunktion

H. Liepmann

R. Bárány

G. Bergmark

E. Holmgren

K. Kleist

W. Weygandt

E. Forster

A. Policard

O. Foerster

1920–1950, 11 Nomi-
nierungen

Oskar Vogt

F. Volhard

Forschungen zur Architektur der Großhirnrinde, zur Physiologie
und Pathologie des Gehirns, zur Alterung von Gliazellen und
ihrer Veränderung bei Schizophrenie

R. Bárány

G. Bergmark

E. Holmgren

K. Kleist

W. Weygandt

E. Forster

Policard

1922–1950, 9 Nominie-
rungen

Cécile Vogt

F. Volhard

Forschungen zur Architektur der Großhirnrinde, zur Physiologie
und Pathologie des Gehirns, zur Alterung von Gliazellen und
ihrer Veränderung bei Schizophrenie

A. Kousis

H. Marcus

1926–1932, 3 Nominie-
rungen

Constantin v. Eco-
nomo

F. von Müller

Forschung zur Encephalitis lethargica

Heinrich Quincke heraus: Beide wurden
17Mal für denNobelpreis nominiert. Wäh-
rend über Quincke als Nobelpreiskandidat
– er wurde dabei v. a. als Erfinder der
Lumbalpunktion inszeniert – bereits eine
Publikation vorliegt [6], gibt es bisher
keine detaillierte Studie über die Nobel-
preisnominierungen für Otfrid Foerster.
Warum wurde er nominiert und weshalb
hat er den Nobelpreis nicht erhalten?

Biografische Skizze und
Forschungsstand

Otfrid Foerster wurde am 09.11.1873 in
Breslau geboren, studierte von 1892 bis
1896 an den Universitäten Freiburg, Kiel
und Breslau Medizin und wurde 1897 in
seinerHeimatstadtpromoviert. Seine fach-
ärztliche Weiterbildung in der Neurologie
absolvierte er unter anderem bei Carl Wer-
nicke (1848–1905). Wernickes neuroana-
tomische Arbeiten (er entdeckte 1874 die
nach ihm benannte sensorische Sprach-

region) prägten Foersters Bestrebungen,
Neuroanatomie,Neurophysiologieund kli-
nische Neuropathologie zu verbinden. Sei-
ne Forschungen zum Rückenmark führten
ihn ab 1908 dazu, in diesem Bereich auch
operativ tätig zu werden. Zu Beginn führ-
te er spinale Operationen zusammen mit
den Breslauer Chirurgen Alexander Tietze
(1864–1927), Chef im Allerheiligen-Hospi-
tal, undHermannKüttner (1870–1932),Or-
dinarius fürChirurgie,durch.Erentwickelte
die „dorsale Rhizotomie“, um die spasti-
sche Tonussteigerung bei Schädigungen
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der Rückenmarkswurzeln zu mindern –
diese Methode ist seither nach ihm be-
nannt [22]. ImweiterenVerlauf operierteer
verletzte periphere Nerven, Rückenmarks-
geschwülste und nach Ende des Ersten
Weltkriegs zunehmendauchHirntumoren,
immer in Lokalanästhesie.

Foerster habilitierte sich 1903 für Neu-
rologie und Psychiatrie mit einer Arbeit
über Koordinationsstörungen [1]. Zusam-
men mit Wernicke veröffentlichte er in je-
nem Jahr auch einen fotografischen „Atlas
des Gehirns“ [21]. AufWernickes Vorschlag
verbrachte Foerster zwei Jahre imAusland,
in Paris und in der Schweiz [22]. 1911 wur-
de er leitender Arzt der Nervenabteilung
des Allerheiligen-Hospitals, 1917 erhielt er
dort alsHonorarprofessor einpersönliches,
auf ihnzugeschnittenesOrdinariat fürNeu-
rologie, eines der ersten in Deutschland.
Ab 1921 war er dann als ordentlicher Pro-
fessor der Neurologie an der Universität
Breslau tätig und zwischen 1934 und 1938
Direktor des mithilfe der Rockefeller-Stif-
tung neu erbauten Neurologischen For-
schungsinstitutes Breslau – ein Beweis für
seine internationale Reputation.

Foersters Ergobiografie wurde bereits
mehrfach thematisiert [12, 19]. So hob der
deutschePsychiaterundNeurologeRobert
Gaupp (1870–1953) zwei JahrenachFoers-
ters Tod in dem Artikel „Otfrid Foerster.
Sein Lebenswerk im Rahmen der Wissen-
schaft seiner Zeit“ die Relevanz seiner For-
schung für die Neurowissenschaften her-
vor [4]. Er thematisierte dabei Foersters
Werdegang sowie persönliche Beziehun-
gen und gab einen ausführlichen Über-
blick über Foersters Ausbildung und For-
schung. Der Neurowissenschaftler Klaus
Joachim Zülch (1910–1988), ehemaliger
Schüler von Foerster, gab 1966 zum 25.
Todestag Foersters ein Werk heraus, um
„das Bild seines Lebens und sein gewal-
tiges wissenschaftliches Werk in seinen
Höhepunkten“ [22] wiederzugeben. Darin
wird Foerster inszeniert als „einMeister der
PhysiologieundPathophysiologiedesNer-
vensystems“, der „wie von einem Dämon
besessen [. . . ] sein fast übermenschlich
großes Werk“ [22] erschuf. Zülch glieder-
te Foersters Forschung in drei Abschnitte:
Beiträge zur neurologischen Semiologie,
Diagnostik und Klinik, zur Neurochirurgie
undzur angewandtenPhysiologiedesNer-
vensystems.Ergabdadurchunteranderem

einen Einblick in Foersters Arbeiten über
die Übungstherapie in der Orthopädie,
Querschnittssyndrome des Rückenmarks,
das Schmerzgefühl und seine Leitungs-
bahnen, das Lokalisationsprinzip und die
sog. Foerstersche Operation.

Foersters Reputation wurde dadurch
unterstrichen, dass er ab 1925 erster
Vorsitzender der Gesellschaft Deutscher
Nervenärzte war und eine Vielzahl von
Auszeichnungen erhielt, darunter 1935
während des 2. Internationalen Neu-
rologenkongress in London die goldene
Jackson-Gedächtnismedaille.Diese, imGe-
denkenandenbritischenNeurologenJohn
Hughlings Jackson (1835–1911) verliehen,
war Foersters höchste Auszeichnung. Der
mehrere Sprachen fließend sprechende
Foerster war zweifelsohne international
bekannt und in den angelsächsischen
Ländern gut vernetzt [18]. Regelmäßig
besuchten ihnbritischeundamerikanische
Neuroforscher, da es bei „jungen amerika-
nischen Neurologen und Neurochirurgen
zu einer guten Ausbildung gehörte, bei
Otfrid Foerster gewesen zu sein“, so retro-
spektiv zumindest sein Hagiograph Klaus
Zülch [22]. Er nahm eine Ausnahmestel-
lung innerhalb der Neurologie ein, die
dazu führte, dass er auf dem I. Internatio-
nalen Neurologenkongress in Bern 1931
eine von ihm selbst verfasste „Resolution
an die Regierung der Weltstaaten“ ver-
las, in der er für die volle Anerkennung
der Neurologie als eigenes akademisches
Fach plädierte [22]. Auf diese Resolution
und ihre Bedeutung für die Neurologie
nahm beispielsweise der damalige zweite
Vorsitzende der Gesellschaft Deutscher
Neurologen und Psychiater Heinrich Pette
(1887–1964) in einer Grabrede auf Foers-
ter zu dessen Beisetzung 1941 Bezug [17].
Seine Kontakte beschränkten sich aber
nicht nur auf Europa und Nordamerika:
Beispielsweise hospitierte auch Dr. Ab-
dülkadir Cahit Tuner (1892–1980), einer
der ersten Neurochirurgen der Türkei, bei
Foerster in Breslau, um die Techniken der
Neurochirurgie zu erlernen [20].

Ferner wurde Otfrid Foersters Haltung
als deutscher Neurologe gegenüber dem
Nationalsozialismus analysiert [13]. Aktu-
ellen Forschungen zufolge erkannte das
NS-Regime seine Leistungen zwar an,
jedoch zählte Foerster, der nie Mitglied
der NSDAP war, weder zu den bekannten

Unterstützern noch zu den offiziellen NS-
Kritikern: „Foerster selbst verstand sich
als unpolitischer Wissenschaftler“ [13]. Er
hatte eine jüdische Ehefrau und zahlrei-
che jüdische Assistenten, wie etwa seinen
leitenden Oberarzt Ludwig Guttmann
(1899–1980). Gleichwohl wurden in sei-
nemInstitutmutmaßlichauchGehirnevon
Kindern untersucht, die im Rahmen der
NS-Kindereuthanasie ermordet worden
waren [14]. Ob ihm die Zusammenhänge
bekannt waren, bleibt unklar.

Methode

Grundlage des Aufsatzes sind die Daten
des Nobelpreisarchives (nobelprize.org),
in welchem einige Angaben über Otfrid
Foersters Nominierungen zusammenge-
tragen sind. Darüber hinaus hat der Autor
NH Foerster-Akten (Nominierungen und
Gutachten) im Archiv des Nobelkomitees
für Physiologie oder Medizin in Stockholm
eingesehen. Die Nominierungen wurden
von der Erstautorin LP transkribiert und
anhand der angeführten Primär- und Se-
kundärliteratur von allen Autoren/-innen
kontextualisiert. Die Gutachten des Nobel-
komitees wurden aus dem Schwedischen
ins Deutsche übersetzt.

Ergebnis

Otfrid Foerster wurde insgesamt 17 Mal
für den Nobelpreis nominiert. Allgemeine
Themen in den Nominierungen waren die
Behandlung von Schmerzen, die Topik des
peripheren Nervensystems, Querschnitts-
syndrome und Epilepsieforschung. Als
spezifische Leistungen im Bereich der
Neurochirurgie erwähnten die Nomina-
toren primär Foersters Forschung in den
Jahren 1929 bis 1937, die sich in sei-
nen Publikationen „Die Leitungsbahnen
des Schmerzgefühles und die chirurgi-
sche Behandlung der Schmerzzustände“
(1927; [2]) und „Symptomatologie der Er-
krankungen des Rückenmarks und seiner
Wurzeln“ (1936; [3]) abbildete. Neben sei-
nen Forschungsergebnissen wurden sein
gesamtes Lebenswerk und seine von den
Nominatoren geschätzte „Forscherper-
sönlichkeit“ als unterstützende Nominie-
rungsgründe genannt. Er galt als ein „weit
über den Rahmen seines Heimatlandes
hinaus gewachsener zur internationalen
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Abb. 19 Portrait
Otfrid Foerster. (Mit
freundlicher Geneh-
migung,© Insti-
tut für Geschichte,
Theorie und Ethik
derMedizin, Hein-
rich-Heine-Univer-
sität Düsseldorf,
Nachlass Dorothee
Maria HedwigMar-
tha Heinzmann geb.
von Kobyletzki, alle
Rechtevorbehalten)

Berühmtheit gelangter Forscher und Arzt“
[10] und als „Begründer der modernen
Neurochirurgie“ [10]. Die Nominatoren,
zu denen seine universitären Kollegen
Hans Curschmann (1875–1950, Professor
für Innere Medizin in Rostock), Rein-
hard Perwitzschky (1896–1971, Professor
für Otorhinolaryngologie in Breslau), Ri-
chard Wagner (1893–1970, Professor für
Physiologe in Breslau), Bernhard Dürken
(1881–1944, Professor für Zoologie in
Breslau), Martin Staemmler (1890–1974,
Professor für Pathologie in Breslau) und
Johannes Lange (1891–1938, Professor für
Psychiatrie in Breslau) gehörten, stimmten
diesem Tenor mit ihren Nominierungen
zu. Unter den Nominatoren finden sich
mehrere Kollegen aus Breslau, da die
schlesische Metropole im Jahre 1937 ein
Vorschlagsrecht hatte. Das Nominierungs-
verfahren folgte zu dieser Zeit einem
bestimmten Schema: Das Lehrkollegium
am Karolinska Institut wählte ein „Nobel-
komitee“ aus fünf Professoren, die aus
allen Nominierungen einen bis drei preis-
würdige Kandidaten auszuwählen und

dann dem Lehrkollegium für die endgül-
tige Entscheidung vorzuschlagen hatten
([7]; . Abb. 1 und 2).

Reinhard Perwitzschky nannte Foerster
in seinem Schreiben einen der „größten
deutschen Ärzte“ [10], dessen Entdeckun-
gen dazu beigetragen hätten, dass er zu
einem Wohltäter der Menschheit gewor-
den sei. R. Wagner, ab 1937 Rektor der Uni-
versität, gab eine ähnliche Stellungnahme
ab mit den Worten: „Seine Arbeiten ha-
ben nicht nur einen beträchtlichen Wert
für die klinischeMedizin und für die leben-
de Menschheit, sondern bereichern darü-
ber hinausgehend in entscheidender Wei-
seunsereKenntnisseüberdieFunktiondes
Zentralnervensystems“ [10]; ferner lobte
er die „hervorragende Beobachtungsga-
be O. Foersters, [und] seine seltene Fä-
higkeit, das Gesehene einzuordnen“ [10].
Der Psychiater und Neurologe J. Lange, als
Breslauer Kollege mit Foersters Forschun-
gen vertraut, nannte Foerster eine „eigen-
artige Forscherpersönlichkeit, die freilich
das eigene Verdienst eher verbirgt als her-
ausstellt“ [10],wasseinenehrenvollenCha-

rakter belege und die geschätzte Position
Foersters unter seinen Kollegenwiderspie-
gele. Lange brachte die Leistung Foersters
durch seine Aussage „Die Physiologie ist
bei Foerster wirklich Helferin der Therapie,
jeder seiner therapeutischen Eingriffe aber
eine Befruchtung der Physiologie“ [10] auf
den Punkt. R. Wagner schrieb weiterhin:
„Man muss die Arbeiten Foersters in ih-
rer Gesamtheit bewerten und beurteilen,
um die Erkenntnis zu gewinnen, dass sein
Lebenswerk diese hohe wissenschaftliche
Auszeichnung rechtfertigt“ [10], was ver-
stärkt, dass die Gesamtleistung Foersters
für die Forschung als nobelpreiswürdig er-
achtet wurde. Foerster wurde demnach
eine Art Pionierstellung in den Neurowis-
senschaften eingeräumt, den Höhepunkt
seiner Forschung habe er jedoch erst mit
seinem Kapitel „Symptomatologie der Er-
krankungen des Rückenmarks und seiner
Wurzeln“ imHandbuchderNeurologieer-
reicht.

Als im Jahr 1937 die Mehrzahl seiner
insgesamt erzielten Nominierungen ein-
gereicht wurde, stand genau dieses Stan-
dardwerk im Fokus. Foerster veröffentlich-
te das Handbuch in 17 Bänden zusam-
menmitOswald Bumke (1877–1950), dem
Münchner Ordinarius für Psychiatrie [11].
Es fälltauf,dassvorallemFoerstersEingriffe
an Menschen und nicht nur die bisher be-
kannte Forschung durch Tierversuche die
Zuverlässigkeit seiner Arbeit belegten. Sei-
ne Beobachtungen bei chirurgischen Ein-
griffen lieferten Informationen über Auf-
bau und Funktion des Rückenmarks, er
erforschte detailliert die Dermatome, die
Schmerzentstehung, die Entstehung von
Reflexen. Neu war dabei für die Zeitge-
nossen, so Bernhard Dürken, die „von phy-
siologisch-morphologischen Forschungen
ausgehende Förderung der Therapie“ [10].
Die Nominatoren hatten eine einheitliche
hohe Meinung von der Arbeit, die Foers-
ters Lebenswerk in ihren Worten „krönte“
und eine Art Zusammenfassung seiner er-
reichten Leistungen darstellen sollte. Das
Werk zählte als „ein klassisches Werk der
Physiologie“ [10] und Foerster selbst galt
dabei als „ordnender Geist (der) unsere
physiologischen Kenntnisse über das Zen-
tralnervensystem auf Grund sorgfältiger
Beobachtungen“ [10] geprägt habe. Foers-
ter wurde so „zu den bahnbrechenden Ge-
stalten der Neurochirurgie“ stilisiert [10].
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Abb. 29 Vor-
tragsposter UCL.
(Mit freundlicher
Genehmigung,
© Institut für Ge-
schichte, Theorie
und Ethik derMedi-
zin, Heinrich-Heine-
Universität Düs-
seldorf, Nachlass
DorotheeMaria
HedwigMartha
Heinzmann geb.
von Kobyletzki,
Univinst Histmed
Ddf/Hei/4Z, alle
Rechte vorbehal-
ten)

Eine weitere Begründung für Foersters
Nominierungen war seine internationale
Reputation weltweit, die sich unter an-
derem darin widergespiegelte, dass er im
Jahre 1922 Wladimir I. Lenin (1870–1924)
behandelte und fast anderthalb Jahre mit
nurkurzenUnterbrechungenbei ihmblieb.
Er hob sich vor allem durch die lange Zeit,
die er in Russland verbrachte, von den
anderen internationalen Mitgliedern des
Ärzteteams an Lenins Krankenbett ab. In
einer Nominierung im Jahr 1930 heißt es
dazu: „Ich bitte denUmstand, dass der hier
Unterzeichnete Breslauer Forscher einen
Landsmann vorschlägt, nicht misszuver-
stehen bzw., auf lokale Einflüsse zu be-
ziehen, denn Otfrid Foerster ist ein weit
über den Rahmen seines Heimatlandes hi-
naus gewachsener zur internationalen Be-
rühmtheit gelangter Forscher und Arzt ge-
worden, den Kranke aus allen Ländern der
Welt aufsuchen und der deshalb auch von

der russischenRegierungbei der schweren
Erkrankung Lenin’s [sic] auf viele Monate
nach dort berufen worden ist“ [10].

Den Nominatoren zufolge galt Otfrid
Foerster also als ein exzellenter Neurowis-
senschaftler. Er habe nicht nur die theore-
tische Medizin weiterentwickelt, sondern
vielmehr die praktische Medizin und ha-
be damit der ganzen Menschheit genutzt.
Warum ist er dann am Nobelkomitee ge-
scheitert?

Gutachten

Für Otfrid Foersterwurden zwei Gutachten
erstellt, in denen die Aktualität und Re-
levanz seiner Forschungsergebnisse ana-
lysiert wurden. Im Jahre 1926, zum Zeit-
punkt von Foersters erster Nominierung,
ging der schwedische Neurologe Henry
Marcus (1866–1944), nach Studienaufent-
halten bei Alois Alzheimer (1864–1915),

EmilKraepelin (1856–1926)undFranzNissl
(1860–1919) in Deutschland gut vernetzt,
auf Foersters Epilepsieforschung ein, wel-
che er als noch nicht „reif“ genug für
eine ernsthafte Preisdiskussion einstufte.
Jedoch konnte sich Marcus gut vorstel-
len, dass er „künftig durchaus als Preis-
träger infrage kommt“. 1937 erfolgte ei-
ne erneute Stellungnahme, diesmal von
dem Stockholmer Neurologen Nils Antoni
(1887–1968) verfasst. Wie Marcus verfüg-
te auch Antoni dank mehrerer Studienrei-
sen (etwa Köln-Lindenthal 1917 und Ham-
burg-Eppendorf 1925) über einen guten
Überblick zurneurologischenForschung in
Deutschland. Antoni bezog sich gezielt auf
Foersters Hauptnominierungsgrund, das
Werk „Symptomatologie der Erkrankun-
gendes Rückenmarks und seinerWurzeln“,
mit der Fragestellung, ob das Handbuch
von Foerster und Bumkepreiswürdige Ent-
deckungen liefere. Er unterstrich hierbei
einleitend,wieheikel es sei, ineinemHand-
buchbeitrag originelle und innovative For-
schung zu identifizieren, die eindeutig auf
Foerster zurückzuführen sei; des Weiteren
kam laut Antoni erschwerend dazu, dass
„Foerster auf ausführliche Literaturanga-
ben verzichtet“. Nichtsdestotrotz betonte
er, dass Foersters Forschungen am Men-
schen viele neue Ergebnisse geliefert habe
[7]. In Antonis Gutachten wurden sechs
Forschungsschwerpunkte Foersters erläu-
tert:
1. Die graue Substanz und ihre Verbin-

dungen,
2. Funktion der Hinterstränge,
3. Ursprung der sympathischen Innerva-

tion verschiedener Zielorgane,
4. Beiträge zur Physiologie der Seiten-

stränge,
5. Funktion von Hinter- und Vorderwur-

zel,
6. Segmentlehre.

Antoni unterstrich zumSchluss, dass einer-
seits die Entdeckung der zeitdiskriminato-
rischen Funktion der Hinterstränge und
andererseits die Entdeckung spezifischer
Vasodilatatoren in den dorsalen Nerven-
wurzeln für die Forschung an der spinalen
Segmentlehre für das Komitee interessant
sein könnten.
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Diskussion

Der Begriff Exzellenz hat keine klare De-
finition, sondern ist vielmehr ein Wert,
der einem Menschen von einem ande-
ren zugeschrieben wird. Einfluss auf diese
Zuordnung haben subjektive Werte und
persönliche Interessen. In Otfrids Foers-
ters Nobelpreisnominierungen wird vor-
weggenommen, was auch rezentere Pub-
likationen über Foerster immer wieder an-
führen, nämlich, dass seine Arbeiten welt-
weit anerkannt seien [4] und er Mitbe-
gründer der Neurochirurgie sei [22]. Auch
zähle er noch zu den wichtigsten Neuro-
wissenschaftlern, dieDeutschland jehatte,
er sei sogar eine der kraftvollsten Persön-
lichkeiten in der gesamten Medizin [5].
Dies wurde primär durch seine Publikati-
onen begründet, aber auch durch seine
vielen Auszeichnungen, etwa den Ehren-
vorsitz in der Gesellschaft deutscher Ner-
venärzte sowie die Mitgliedschaften in der
Leopoldina oder der American Neurologi-
cal Association. Des Weiteren besuchten
Neurowissenschaftler aus der ganzen Welt
seine Klinik.

Letztlich ging der Preis 1937 an den
Biochemiker Albert von Szent-Györgyi
(1893–1986) „for his discoveries in connec-
tion with the biological combustion pro-
cesses, with special reference to vitamin C
and the catalysis of fumaric acid“. Wir
können somit die Vermutung aufstellen,
dass die durch Antoni genannten Kritik-
punkte in Bezug auf die Schwierigkeit der
genauen Zuordnung von Forschungser-
gebnissen und die zu geringe Spezifität in
Foersters Werk der Grund dafür war, dass
Foerster im Jahr 1937 trotz mehrfacher
Nominierungen und neuer Ergebnisse
den Nobelpreis nicht erhalten hat.

Fazit für die Praxis

Bis heute zählt Otfrid Foerster zu den prä-
gendsten Persönlichkeiten in den Neuro-
wissenschaften und zu einem Pionier der
Neurochirurgie, nicht zuletzt durch die Er-
öffnung eines Neurologischen Forschungsin-
stituts, das später nach ihm benannt wurde.
Die Deutsche Gesellschaft für Neurochirur-
gie gedenkt seiner noch heute mit Vergabe
der Otfrid-Foerster-Medaille. Sie wurde 1953
zum ersten Mal Percival Bailey (1892–1973)
überreicht. Darüber hinaus vergibt seit 2004
die Deutsche Gesellschaft für Epileptologie
ebenfalls eine Otfrid-Foerster-Medaille sowie
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ein Otfrid-Foerster-Stipendium. Außerdem
gibt es an der Medical School Hamburg die
„Otfrid Foerster Lecture“. Somit wird – auch
ohne Nobelpreis – durch mehrere Initiativen
an Foerster erinnert.
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Fachnachrichten

Kumpel für Kinder in psychi-
schen Notlagen
Verein „Soulbuddies“ erhält
Springer Medizin Charity Award
2021

Fünf Prozent der Kinder und Jugend-
lichen in Deutschland leiden an einer
behandlungsbedürftigen psychi-
schen Erkrankung. Bis Betroffene
professionelle Unterstützung erhal-
ten, vergehen mitunter Jahre. Wer
akut Hilfe benötigt, dem stehen im
Kreis Gütersloh die „Soulbuddies“
zur Seite. Der 2018 von zwei Kinder-
und Jugend-Psychotherapeutinnen
gegründete Verein bietet jungen
Menschen in psychischen Problem-
lagen schnelle Hilfe. Für dieses En-
gagement erhielt der Verein den 3.
Preis der Springer Medizin Charity
Awards 2021.

Bis die jungen Patienten einen Behand-

lungsplatz finden, setzt ein Team aus The-
rapeuten, Pädagogen, Psychologen und

Sozialarbeitern alles daran, sie psychisch
zu stabilisieren, um ihr Leid zu lindern

und einer Chronifizierung ihrer Erkrankung

entgegenzuwirken. Ziel von Soulbuddies
e.V. ist es, die ambulante psychothera-

peutische Versorgung von Kindern und

Jugendlichen zu verbessern. Betroffene
erhalten umfangreiche Informationen und

erfahren Unterstützung, um sich mit dem
Gesundheits- und Jugendhilfesystem ihres

Wohnorts zu vernetzen.

Die Hilfen des Vereins umfassen ebenso
psychotherapeutische Akutbehandlungen

wie psychologische oder pädagogische Be-

ratungen. Es gibt eineOffene Sprechstunde
sowie spezielle Gruppen für Mädchen und

Jungen. Das Angebot ist vertraulich, kos-
tenfrei, unbürokratisch. Auf Wunsch wird

Anonymität zugesichert.

Das Team umfasst rund 50 Pädagogen,
Psychologen und Therapeuten, darunter

viele Studierende. 2019 wurden 163, 2020

unter Pandemie-Bedingungen 291 und in
diesem Jahr bisher bereits 200 Kinder und

Jugendliche unterstützt.
Informationen:
www.soulbuddies.net

Quelle: Ärzte-Zeitung
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