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Das Psychiatrische Zentrum Nordbaden
blickt im Jahr 2005 auf sein 100-jahriges
Bestehen zurlck. Seit seiner Griindung
am 20. Oktober 1905 als , GroBherzoglich
Badische Heil- und Pflegeanstalt bei
Wiesloch” hat das Haus einen wechsel-
vollen Wandel mit Hoéhen und Tiefen
erlebt, den wir Ihnen in einem kurzen
geschichtlichen Uberblick vorstellen.
DarUber hinaus werfen Zeitzeugen —
ehemalige Mitarbeiterinnen —flr Sie einen
Blick zurlck in die Vergangenheit.

In den letzten Jahren hat sich im Gesund-
heitsbereich und damit in der psychia-
trischen Behandlung sehr viel gedndert.
Die bestimmenden Faktoren fur Behand-
lungsqualitat und -erfolg sind stark
abhangig von den uns zur Verfigung
stehenden Finanzmitteln, insbesondere
flr eine gute Personalbesetzung. Dies
fihrte immer wieder zu kontroversen
Diskussionen innerhalb der Belegschaft
und mit den Kostentragern. Und doch
hat unser Haus stets einen Weg gefunden
— zu Gunsten der Patienten und
Bewohner.

So ist es kein Zufall, dass wir uns im Jubi-
ldumsjahr 2005 vielfach mit dem Motto
. Psychiatrische Zukunft neu gestalten”
beschéaftigen: beim 5. Wieslocher
Psychiatrie Symposium mit provokanten
Aussagen wie , Schneller, besser,
billiger???* und selbst zum Tag der
offenen Tur im Juni nutzen wir bei den
Abteilungsprasentationen das Motto, um
die Unterschiede von Friher und Heute
herauszuarbeiten.

In diesem auBergewohnlichen Jahr, das
aktionsreich und voller Veranstaltungen
auf hohem Niveau ist und das allen Mitar-
beiterlnnen viel abverlangt, méchten wir
uns ganz besonders fur das Engagement
und die Verbundenheit bei Ihnen allen
bedanken. Ohne die Mitarbeiterlnnen,
deren Namen wir aus dieser hohen
Wertschatzung heraus in dieser Sonder-
ausgabe abgedruckt haben, gabe es das
Psychiatrische Zentrum Nordbaden nicht
in dieser Qualitat und mit diesem
Ansehen!

Danken mochte ich schlussendlich auch
unseren Geschaftspartnern.

Andreas Renner
Minister flir Arbeit und Soziales
Baden-Wirttemberg

100 Jahre Psychiatrisches Zentrum
Nordbaden — hierzu darf ich im Namen
der Landesregierung herzliche Gltick-
winsche aussprechen. Das Zentrum
verkorpert mit seinem Jubildaum zugleich
einen maBgeblichen Teil baden-wiirttem-
bergischer Psychiatriegeschichte!

Als ,GroBherzoglich Badische Heil- und
Pflegeanstalt bei Wiesloch” wurde die
Klinik am 20. Oktober 1905 eroffnet. Die
Einrichtung war fUr eine Erstbelegung mit
232 Platzen konzipiert und sollte Patienten
lIl. Klasse aufnehmen. Auf dem Weg zum
heutigen Psychiatrischen Zentrum Nord-
baden (PZN) hat die Klinik eine wechsel-
volle Geschichte durchlebt.

Bereits in den ersten Jahren entwickelte
sich das Zentrum zu einer fiihrenden
Einrichtung im Bereich der Heil- und
Pflegekliniken. Externe Beratungsstellen,
Ambulanzen und ein relativ dichtes Netz
psychiatrischer Vor- und Nachsorge-
angebote pragten schon in den 20er
Jahren des letzten Jahrhunderts den
hohen Standard der Wieslocher
Heilanstalt.

Beim Jubilaum soll auch das dunkelste
Kapitel nicht ausgeklammert werden. Die
Euthanasie im Nationalsozialismus hatte
auch in Wiesloch ihre eigene Geschichte.
Den Verbrechen der Nationalsozialisten
fielen insgesamt 2000 Patienten der
Wieslocher Heilanstalt zum Opfer. Wir
gedenken dieser Menschen und scharfen
unser gemeinsames Bewusstsein, damit
eine Wiederholung dieser Grauel nicht
wieder méglich wird.

Die Psychiatrie ist heute gepragt von
offenen Turen und einem humanen
Patientenbild. Die friihere Verwahrpsychia-
trie ist Uberwunden. Im Vordergrund steht
ein personenorientiertes und wohnort-
nahes Behandlungsangebot.

Das PZN hat diese Entwicklung konstruktiv
begleitet; zunachst als psychiatrisches
Landeskrankenhaus und — seit der Rechts-
formanderung im Jahr 1996 — als Zentrum
flr Psychiatrie. Das PZN ist heute als
Kompetenzzentrum geschatzt und bildet
das Ruckgrat der psychiatrischen Versor-
gung des nordbadischen Raumes.

Mit 712 psychiatrischen Akutbetten sowie
dem Wohn- und Pflegeheimbereich mit
seinen mehr als 193 Platzen ist das PZN
das groBte psychiatrische Fachkranken-
haus in Baden-Wirttemberg. Das PZN
hat — wie es das Errichtungsgesetz vorsieht
—am Aufbau regionaler Versorgungs-
strukturen mitgewirkt. Ausgelagerte
Satellitenstationen und die Beteiligung
an gemeindepsychiatrischen Verbinden
sind die Instrumente, um zukunftsfahige
Strukturen zu schaffen.

Ich mdchte dem Zentrum, seinen Mitar-
beiterinnen und Mitarbeitern und den
Patienten auch weiterhin alles Gute
wunschen. In den zurlickliegenden Jahren
ist es dem PZN gelungen, sich zu einem
modernen Dienstleistungsunternehmen
zu entwickeln.

Ich bin zuversichtlich, dass auch die kiinftig
anstehenden Aufgaben erfolgreich
gemeistert werden.

Franz Schaidhammer
Oberburgermeister Wiesloch

Als der Gemeinderat der Stadt Wiesloch
im Marz 1900 den Beschluss fasste, sich
um die Ansiedlung der geplanten Heil-
und Pflegeanstalt im badischen Unterland
zu bewerben, hat sicher noch niemand
ahnen kénnen, wie weitreichend eine
Zusage sein koénnte. In dem Schreiben an
das GroBherzogliche Ministerium des
Innern in Carlsruhe warb man mit der
glnstigen klimatischen Lage, mit dem
vorzuglichen Trinkwasser und der guten
Verkehrsanbindung, Attribute, die sich in
den 100 Jahren nicht geandert haben.

Das Wesentliche jedoch war der Wunsch
und das Interesse der Stadt, Sitz der
psychiatrischen Einrichtung zu werden.
Auch diese positive Einstellung der
Bevolkerung blieb Gott sei Dank bis heute
erhalten. Wenngleich man andernorts oft
beldachelt wurde, so war man immer stolz
auf seine , Anstalt”. Dies liegt sicher daran,
dass viele Wieslocherinnen und Wies-
locher dort einen attraktiven Arbeitsplatz
fanden. Bis in die 60er Jahre war das PZN
groBter Arbeitgeber in Wiesloch.

Das PZN hat aber auch einen pragenden
Einfluss auf das Stadtbild von Wiesloch.
Das Ensemble historischer Jugendstil-
bauten ist einzigartig und wurde daher
1978 unter Denkmalschutz gestellt. Die
gepflegte Parkanlage mit dem stattlichen
Baumbestand war und ist noch heute ein
beliebtes Naherholungsgebiet der Bevol-
kerung. Durch die Verantwortlichen des
Zentrums wird diese Offnung zur Stadt
hin gefordert und unterstitzt, weil
hierdurch dem Gefuhl, ausgegrenzt zu

sein, entgegengewirkt wird und Kontakte
zwischen psychisch erkrankten und nicht
erkrankten Personen entstehen kdnnen.
So ist es sicher nicht Ubertrieben,
festzustellen, dass die Patienten und die
Bevolkerung der Stadt nicht nebenein-
ander, sondern miteinander leben.

Zur Reintegration psychisch Kranker
wurden in den letzten Jahren sozial-
therapeutische Wohngruppen in und um
Wiesloch eingerichtet. Das Zusammen-
leben mit der Burgerschaft hat sich nach
anfanglicher Skepsis bewahrt. Die Betreu-
ung durch den Sozialpsychiatrischen
Hilfsverein erfolgt in der Innenstadt und
nicht im geschitzten Klinikbereich. Dort
finden Patientinnen und Patienten auch
Beschaftigungsmaglichkeiten. Die Wieder-
eingliederung in ein passendes Arbeits-
umfeld hat sich das Berufliche Trainings-
zentrum (BTZ) zur Aufgabe gemacht. Die
Stadt ist Mitgesellschafterin dieser Ein-
richtung, die Menschen mit eingeschrank-
ter seelischer Belastbarkeit auf das
Berufsleben vorbereitet und sie hierzu
qualifiziert.

Das PZN ist zwar eine Einrichtung des
Landes, es wurde und wird aber von der
ganzen Bevolkerung mitgetragen. Ich
danke der Leitung des PZN, der Arzte-
schaft und allen Mitarbeiterinnen und
Mitarbeitern fir die umsichtige und
qualifizierte Versorgung der Patientinnen
und Patienten und fur die freundliche
und offene Atmosphare. Den Mitbirger-
innen und Mitblrgern danke ich fur den
offenen, sensiblen und verstandnisvollen
Umgang mit psychisch Kranken.
Besonders dankbar bin ich den Wiesloch-
erinnen und Wieslochern, die als Laien-
helfer der Pfarrgemeinden, als Blicher-
frauen oder Uber die Besuchsdienste
menschliche Nahe zwischen Kranken und
der Bevolkerung splrbar machen.

1905-2005
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100 Jahre PZN Wiesloch

Geheimrat Dr. Max Fischer
1. Anstaltsdirekoor von 1905 bis 1927

Kénnten sie sprechen, erzahlen, doku-
mentieren — die ehrwirdigen Baume im
weitlaufigen Park des Psychiatrischen
Zentrums Nordbaden wirden mit ihren
Geschichten ganze Bande flllen

100 Jahre kamen und gingen, Was blieb,
sind diese griinen Zeugen der Zeit, die
heute dach so lebendig wie nie zuvor ist.

Ceutschland zu Beginn des 20. Jahrhun-
derts. Sigmund Freud steht kurz vor der
Viollendung seiner Abhandlungen zur
Sexualthecrie, Alfred Adler legte das biolo-
gische Fundament flr die Tiefenpsycho-
logie und Carl Gustav Jung entschied sich,
fortan an der Universitat Zlrich sein
Merstandnis von der analytischen Psycho-
logie zu vertiefen. In Baden diskutiert der
Landtag Ober den Neubau zweier
Psychiatrien — die Heilanstalten des Landes
barsten aus allen Nahten. Die Entschei-
dung fallt 1902, den ersten Spatenstich
in der Bodenseeregion, den zweiten im
LJdnterland” bei Wiesloch zu begehen,
Im Oktober 1905 - nach nur zwei Jahren
Bauzeit —werden die ersten vier Kranken-
gebdude, Verwaltungs- und Wirtschafts-
bauten mit 160 Krankenbetten in Betrieb
genommen.

1902

Beschlussfassung

Ehrwiirdige griine
Zeugen der Zeit

In Anlehnung an das sdchsische Modell
Alt-Scherbitz hatte man den Neubau in
Wiesloch als eine landwirtschaftliche
Kolonie mit Pavillonbauten konzipiert. In
den Jahren nach der Eraffnung wurde
die Anstalt daher konsequent ausgebaut.
Rund 30 Krankengebaude entstanden
unter Federfiihrung von Dr. Max Fischer,
erster Direktor der Einnichtung und zuvor
Oberarzt in lllenau, Eine GroBkiiche, Fern-
warmeversorgung, Werkstatten und die
umfangreiche Landwirtschaft machten
die Anstalt 2u einem grisBtenteils autarken
Gemeinwesen.

Die Psychiatrie hatte groflen Zulauf, bald
schon musste auch Wiesloch seine Kapa-
zitat als ausgelastet vermelden. Zusatzlich
kampfte die Klintkleitung mit den Konse-
guenzen des um nahezu drel Millionen
Reichsmark geklrzten Baubudgets und
der Tatsache, dass die Anstalt mehr und
mehr zum Auffangbecken fir Patienten
aus den Universitatskliniken Heidelberg
und Freiburg sowie der llenau geriet. Die
Zahl der ,.chronischen, geistesschwachen
und abgeschobenen” Patienten stieg
unentwegt, wie frihe Anstaltschroniken
berichteten. Auch Kranke, welche gewalt-
tatig geworden waren, wurden nun nach
Wiesloch geschickt. Dieser Tatsache zollte
die Anstaitsleitung 1913 mit dem Bau
eines besonders gesicherten Hauses Trbut,
den Grundstein flr die heutige forensische
Abteilung.

1203 - auf dem etwa 100 ha grofen Gelande wird mit Bauarbeiten begonnen -
ein Gebaude kostet rd. 110 Tsd, Relchsmark

ab 1803
Baubeginn, Plankosten

20.10.1905
Inbetriebnahme - mit 50 Patienten

Das Konzept der psychiatrischen Behand-
lung befand sich zu Beginn des 20. Jahr-
hunderts in standiger Bewegung. Neben
den damals fortschrittlichen Methoden
wie Dauerbdder, Schlaf- oder Beruhi-
gungsmittel oder Fiebertherapien fand
auch die aktivierende Arbeitstherapie
nach Simon Anwendung. Diese erzielte
gute Erfolge - arbeitsfahige Patienten
wiurden durch ibre Beschaftigung in Land-
wirtschaft, Kiiche oder Werkstatten
zuriick ins Leben gefihrt. Andere ,moder-
ne” therapeutische Angebote bedienten
sich des Sports, des Spiels und der Musik.
Unter dem Druck der hohen Belegungs-
zahlen ging man ab 1907 dazu dber,
geeignete Patienten in externen Pflege-
familien unterzubringen.

1914 — Deutschland begab sich in den
Krieg. Mit dramatischen Auswirkungen
flir die psychiatrische Arbeit in der Wies-
locher Anstait. Fir den Krieg machte die
Pilicht zum Dienst an der Waffe nicht vor
den Toren der Anstalt halt: ein Drittel aller
mannlichen Mitarbeiter wurde an die
Front geschickt, 21 Manner kamen ums
Leben, Die akute Mangelversorgung im
Krieg forderte Todesopfer auch in der
Anstalt, erhthte die Sterblichkeit der
Patienten bis auf das Dreifache. Auch die
Fertigstellung der Klinikbauten geriet ins
Stocken. Nur die 6kumenische Kirche
erlebte 1925 ihr Richtfest, das geplante
Gesellschaftshaus wurde nie Gber die
Fundamente hinaus fortgefihrt.

1910

letzter Krankenhau,

In den zwanziger Jahren gelang es der
Einrichtung, aus der Not der Uberfiillung
eine Tugend zu machen. Zur Starkung
der AuBenfiirsorge wurde 1922 eine erste
Firsorgestelle fur Nerven- und Gemuots-
kranke in Mannheim eingerichtet. In Ver-
bindung mit einer arztlichen Konsiliarbe-
treuung konnten auf diese Weise bis 1925
rund 600 Patienten entlassen und ambu-
lant welter betreut werden, Zusatzlich
bot man eine |, freie Ambulanz” fir ,ner-
wis und psychisch Leidende aller Art” an.
Diese sozialpsychiatrische Betreuung
wurde immer weiter ausgebaut; Im Jahr
1924 wurden 473, im Jahr 1930 bereits
1,208 Patienten vor Ort betreut.

Mit den neuen Machthabern im national-
sozialistischen Deutschland kamen die
tiefgreifendsten Entwicklungen, mit
welchen die Patienten vor den Toren der
Stadt jernals konfrontiert worden waren,
Das . Gesetz zur Verhiitung erbkranken
Nachwuchses” lieferte den Vorwand flr
ber 700 Zwangssterilisationen alleine in

1922

erste Farsorgestelle in Mannheim

Wiestoch. Mit Wilhelm Mbckel als Direktor
hielt ab 1933 zunehmend das national-
sozialistische Gedankengut Einzug. Statt
der therapeutischen Arbeitstherapie stand
nunmehr die reine Arbeitskraft des Patien-
ten und der wirtschaftliche Mutzen der
Anstalt im Mittelpunkt.

Es folgten Verfolgung, Deportation, Er-
mardung. Zu Beginn standen die Melde-
bagen der Aktion T4", welche Wiesloch
als eine der ersten Anstalten im Deutschen
Reich erreichten. Uber 2000 Patienten
wurden in Vernichtungslager andernorts
verlegt und fielen der Tétungsaktion zum
Opfer. Nach der SchlieBung des Lagers
Grafeneck Ubernahm die Wieslocher
Anstalt die Rolle eines Zwischenlagers far
die Todestransporte.

1925
20jihriges Jubildum,

Badischer Landiag 5,75 Mio. Reichsmark aus Emmendingen durchschnittliche Belegung 985 Patienten Einweihung der Kirche
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100 Jahre PZN Wiesloch

Am Ende des Zweiten Weltkrieges gab es
nur noch rund 450 Patienten auf vier
Stationen. Es sollte noch mehrere Jahre —
bis 1953 — dauern, bis das dann als

. Psychiatrisches Landeskrankenhaus”
bekannte Haus wieder funktionierte wie
zuvor. Vehement trugen die Direktoren Dr.
Kranz und Dr. Kurt Hoffmann-Steudner
dazu bei, dass bereits 1952 die psychia-
trische AuBenflrsorge wieder aufgenom-
men wurde und 1958 in Mannheim die
erste , Arbeitsstatte fir krankenhausent-
lassene psychisch Kranke” entstand — ein
Vorlaufer der heutigen arbeitstherapeu-
tischen Werkstatte. Selbst das Pflegeper-
sonal konnte man jetzt gezielt auf die
Arbeit vorbereiten: 1959 wurde eine eigene
Krankenpflegeschule eingeweiht.

Missstande und Versorgungsmangel in der
bundesdeutschen Psychiatrie fihrten 1974
zur Psychiatrie-Enquéte des Deutschen
Bundestages. Hiermit wurde eine Psychia-
triereform initiiert, die zu einem regel-
rechten Gestaltungswandel der gesamten
Versorgungslandschaft fihrte. Ergebnis
dieser Weiterentwicklung in der hiesigen
Region war unter anderem die Griindung
von Hilfsvereinen fir psychisch Kranke,
Behinderte und Suchtpatienten ab 1975.
Zusatzlich entstanden mehrere therapeu-
tische Wohngemeinschaften. Patienten-
clubs wurden ins Leben gerufen, die tra-
ditionelle Familienpflege wieder belebt.
Fur die Klinik selbst brachte das 1985
eingeweihte Zentralgebaude eine wesent-
liche raumliche Verbesserung.

1939

Beginn der Aktion T4 (Euthanasie),
durchschnittliche Belegung 1.591 Patienten

1905 - die erste Station MA nimmt 50 Patienten -

Ende der 80iger Jahre waren noch rund
420 Patienten dauerhaft im sogenannten
Pflegefallbereich untergebracht. Es gelang,
viele Patienten in komplementare Einrich-
tungen zu integrieren und die eigenen
inneren Strukturen zu einem psychia-
trischen Wohn- und Pflegeheim zu ver-
andern. Gegenwartig leben hier 180
Bewohner.

2004 - Die gleiche Station 05 - sie wird in naher
Zukunft fur die forensische Abteilung renoviert

1940

,Méanner halbruhig und ruhig” - auf

Nach jahrelangen Bemiihungen war es
im Jahr 2004 mdglich, den PZN-Bewoh-
nern des heilpadagogischen Bereichs, in
Oberhausen-Rheinhausen im HWBV
(Heilpadagogischen Wohn- und
Beschéaftigungsverbund) eine bessere
Alternative fur ihr Leben in der Gemeinde
zu bieten. Zum 1.4.2004 zogen 34
Menschen und fast alle Mitarbeiter des
Bereichs um.

Mit der Psychiatrie-Personalverordnung
(PsychPV) konnte 1990 bis 1995 personell
im Krankenhausbereich der Nachholbe-
darf (120 Personalstellen) realisiert wer-
den.

Beginn der Totungstransporte nach Grafeneck und Hadamar,
durchschnittliche Belegung 1.258 Patienten

Seit 1996 hat die Einrichtung ,Psychia-
trisches Zentrum Nordbaden” als rechts-
fahige Anstalt des 6ffentlichen Rechts
eine neue, zukunftsweisende Rechtsform
und Unternehmensstruktur. Mehr Gestal-
tungsmaglichkeiten und mehr Verantwor-
tung liegen nun in den Handen der Klinik
selbst.

Mit Er6ffnung der Psychiatrischen Klinik
Bruchsal wurde 2001 der erste Meilenstein
im Aufbau einer gemeindenahen und
differenzierten psychiatrischen Versorgung
gesetzt. Dieser Weg wurde 2003/2004
mit der Er6ffnung von Tageskliniken und
Psychiatrischen Institutsambulanzen in
Wiesloch und Bruchsal fortgefthrt.

Diese Richtung weiter zu beschreiten, ist
unsere Herausforderung fur die kommen-
den Jahre.

1944
Verlegung von 57 Menschen
in Konzentrationslager

Das Schicksal der IRO-Patienten

Im Februar 1947 errichtete das Fllchtlingswerk der Vereinten Nationen, die UNRRA,
auf dem Gelénde des Wieslocher Krankenhauses ein Hospital fur , displaced
persons”, also fir psychisch kranke Menschen, die in Folge des Krieges heimatlos
geworden waren. In den folgenden Jahren kamen viele ehemalige, vom NS-
Regime verschleppte Zwangsarbeiter hierher, ebenso Kriegsgefangene und
Hilfsfreiwillige der Wehrmacht aus Osteuropa. Die Einrichtung wurde in der Folge
von der Internationalen Fliichtlingsorganisation IRO fortgefiihrt und nahm bis
1949 fast 800 Patienten aus 27 Nationen auf. Nach ihrer Auflésung 1951 blieben
viele heimatlose Patienten in Wiesloch zurtick. Aktuell leben noch funf Menschen
im Heimbereich des PZN — sie haben hier ihre letzte Heimat gefunden.

Eines dieser Schicksale dokumentierte jungst das Sidwest Fernsehen in der
Sendereiche ,Betrifft”. Der Film von Mario Damolin , Verschollen in der Psychiatrie”,
der am 2. Mai 2005 debdutierte, arbeitet das Schicksal von Veronika Svilans auf,
die von ihrer Schwester 60 Jahre lang gesucht wurde ...

2005 - Wiedersehen nach 60 Jahren - Erstbegegnung der
Geschwister Svilans auf deutschem Boden

1947
UNRRA-Fluchtlingslager
(s. Kasten IRO-Patienten)

1952
Wiederaufnahme der
AuBenflrsorge

1905-2005
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Dr. Kurt Hoffmann-Steudner
Direktor von 1954 bis 1974

Aus dem Redemanuskript des ehe-
maligen Leitenden Regierungsmedizi-
naldirektors Dr. Kurt Hoffmann-
Steudner haben wir das folgende
fiktive Interview ausgearbeitet ...

Herr Dr. Steudner, Gratulation zu lhrer
Rede vor groBem Publikum. Gemeinsam
haben Sie gerade den 50. Geburtstag des
Psychiatrischen Landeskrankenhauses
begangen. Da kamen recht viele
Gratulanten herbeigeeilt, oder?

Dr. Steudner: Oh ja, diese Anstalt stand
von Beginn an im Rampenlicht. Heute
waren demnach nicht nur die Leiter der
zustandigen Behdrden anwesend, son-
dern auch Abgeordnete des Bundes- und
Landtags, Vertreter des Innenministeriums,
Ministerial- und Regierungsdirektoren,
der Vertreter des Dekans der medi-
zinischen Fakultat Heidelberg und zugleich
Direktor der Psychiatrischen und Neuro-
logischen Klinik, die Direktoren der
anderen psychiatrischen Landeskranken-
héuser Baden-W(irttembergs, der Landrat
und Blrgermeister, Amtsarzte des Kreises
Heidelberg und viele mehr.

1953
Badischer Landtag
beschlielst Aufbauprogramm

Fortschritte der Nachkriegspsychiatrie - Zeitzeugen berichten

Vor 50 Jahren gratulierten

der Klinik...

Sie sind stolz auf dieses Haus, das ja auch
so wunderbar inmitten der Natur gelegen
ist?

Dr. Steudner: Den geeigneten Bauplatz
fiir die Anstalt zu finden, hatte die Planer
damals viel Kopfzerbrechen gekostet.
Mehr als 30 Bauplatze waren in der
Diskussion. Viele schieden aus, welil sie
entweder zu eben, zu windig oder land-
schaftlich nicht schén genug waren. So
schied beispielsweise der Gansberg aus,
weil er zu ungeschuitzt auf der Héhe lag.
Auch ein Platz zwischen Leimen und
Nussloch war in der Planung, schliel3lich
aber kam man zum Entschluss, hier zwei
benachbarte Bauplétze zu kaufen.

Das landwirtschaftlich genutzte Anwesen
mit groBem Gebaudebestand war in der
Folgezeit oft Opfer der Beschlagnahmung
fur andere Zwecke?

Dr. Steudner: Sicher. Bereits 1939 wur-
den hier finf Hauser flr Lazarettzwecke
beschlagnahmt. Gleich nach Kriegsbeginn
kamen noch drei Hauser fir die Wehr-
macht und finf fir die Stadt hinzu.
Forderungen stellten auch die Medizini-
sche und Chirurgische Universitatsklinik
Heidelberg. Am 24. Mérz 1945 beher-
bergte die Anstalt ein Lazarett mit 1.680
verwundeten Soldaten, die Patienten
brachte man in Ausweichkrankenhduser.

1929 - Luftaufnahme der Heil- und Pflegeanstalt Wiesloch

1955
Umbenennung in Psychiatrisches
Landeskrankenhaus (PLK)

1955
50j&hriges Jubilaum, Hochstbelegung
mit 1.900 Patienten

Der zweite Weltkrieg ist jetzt gerade zehn
Jahre vorbei. Sie haben in ihrer Festrede
der Kriegsopfer — 20 Bedienstete, finf
Pflegerinnen, drei Ktichenhilfskrafte und
finf Kranke — gedacht. Bereits vor funf
Jahren hingegen endete der Prozess
gegen Arzte, die auch in ihrer Klinik prak-
tizierten. Diesen wurden vorgeworfen,
sie hatten die Deportation von insgesamt
680 Manner und 524 Frauen unterstutzt,
die gezielte T6tung von Patienten und
die Einrichtung einer Kinderfachabteilung,
in der Kinder ermordet und seziert wur-
den, veranlasst. Kein Wort hiervon?

Dr. Steudner: In den Jahren 1933 bis
1945 leitete Medizinalrat Dr. Wilhelm
Méckel die Klinik. Er war botanisch viel-
seitig interessiert und galt als Pomologe
von internationalem Ruf. Seine Arbeit —
der Ausbau der Arbeitstherapie durch die
Anlage der groBztigigen Obstbauanlagen
- erfuhr eine gewaltige Unterbrechung,
Ja einen Rlickschlag ins Nichts durch die
Auswirkung der Rassenpolitik des natio-
nalsozialistischen Regimes und durch den
Ausbruch des 2. Weltkrieges. Mehr kann
ich dazu nicht sagen.

Wir befinden uns im Deutschland der
50er Jahre. Wuchs mit dem Wirtschafts-
wunder auch die Akzeptanz der Anstalt
in den Kopfen der Bevélkerung?

Dr. Steudner: Nein. Leider nicht. Wir
mdssen dringend mit den Vorurteilen
aufrdumen. Jeder sollte sich davon tber-
zeugen, dass in unserem Krankenhaus
nach modernen wissenschaftlichen Auf-
fassungen gearbeitet wird und dass auch

1955
Beginn der Behandlung mit
wirksamen Psychopharmaka

die, denen das Schicksal einen ldngeren
Aufenthalt bei uns nicht ersparen kann,
wohl geborgen und umsorgt sind. Dazu
muss in unserem Krankenhaus stets der
Geist echter christlicher Liebe zum
Néchsten und die Achtung vor der
menschlichen Persénlichkeit gepflegt
werden.

Haben Sie noch Wiinsche fur die Zukunft?

Dr. Steudner: Aber sicher! Wir benétigen
dringend eine Erweiterung der Gebdude
um einen Aufnahmebau fir beide Ge-
schlechter. In diesem sollen alle Neu-
aufnahmen untersucht und einer mo-
dernen klinischen Behandlung unterzogen
werden kénnen, ohne dass sie zundchst
rdumlich mit den anderen Kranken in
Bertihrung kommen. Dort mUsste es also
eine Insulinabteilung, Laboratorien und
eine Réntgenabteilung geben. Als
Dankeschén fiir die harte Arbeit, die
unsere Mitarbeiter leisten, wdre ein neues
Schwesternhaus mit Einzelzimmern
anzuraten.

Luftaufnahme des zentralen Aufnahme- und Behandlungsgebaudes

1959
Grindung der Krankenpflegeschule

1962
Baubeginn neue Kiiche
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Alois Goehler
Abteilungsleiter Bau und
Wirtschaft von 1955 bis 1992

Karglich, eng und trostlos — die 50er
Jahre hielten Einzug

Die allgemeine wirtschaftliche Not in den
Jahren nach 1945 traf die psychiatrischen
Einrichtungen und ihre Patienten in be-
sonderem MaBe. Noch Mitte der 50er
Jahre fand der junge Verwaltungsmitar-
beiter Alois Goehler in Wiesloch teilweise
nach heutigen MafBstaben unmenschliche
Bedingungen vor: Patienten waren in
Schlafraume mit 20 und mehr Betten
auf engstem Raum untergebracht, auch
tagsUber waren die Aufenthaltsmdglich-
keiten meist auf die Schlafsale oder die
Ubervollen Tagsale beschrankt.

.Die Krankenbetten stammten Uber-
wiegend noch aus der Griinderzeit des
Hauses”, erinnert sich Alois Goehler, ,als
einzige Zudecken waren oft nur alte,
braune aus friiheren Beutegut-Bestanden
vorhanden”. Ahnlich trostlos mussten

21.5.1962

Von der Not
Ins Leben

auch die hygienischen Zustande auf den
Stationen anmuten. Acht Personen teilten
sich einen einzigen langen Waschtrog,
wahrend eine Toilette von bis zu 30 Patien-
ten genutzt wurde Am einzigen Badetag
in der Woche herrschte ,Massenabfer-
tigung” — zum Abtrocknen gab es ledig-
lich Leintlcher.

Nicht viel besser sah es in den anderen
Lebensbereichen aus. Das Essgeschirr be-
stand fur eine Vielzahl von Patienten nur
aus je einem Becher, Loffel und Teller aus
Aluminium, lediglich die Frauenstationen
verfligten teilweise Gber Porzellan.

. Die Aufenthaltsrdume waren gleichzeitig
Speise- und oft auch Arbeitsraume”, weil3
der spatere Verwaltungsleiter Goehler aus
seinen ersten Arbeitsjahren zu berichten.

1930 - Tagsaal Station FUR 3 fur 40 Patientinnen

1965

Krankenschwestern aus Indien und Korea
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Zur Beschaftigung der Patienten gehorte
unter anderem, Rosshaar aus alten Ma-
tratzen zu zupfen, damit es gewaschen,
getrocknet und dann fir neue Fullungen
verwendet werden konnte. Je nach kor-
perlicher Verfassung arbeiteten mannliche
Patienten Uberdies in der Gartnerei, auf
dem Gutshof oder in der Hauswirtschaft,
wahrend Frauen in der Naherei, Kliche
oder mit Reinigungsarbeiten beschaftigt
wurden.

Leben, arbeiten, schlafen in einem
Raum

Bis weit in die 50er Jahre hinein war die
medizinische Behandlung von heute frag-
wrdig erscheinenden Behandlungsme-
thoden dominiert. Das bedeutete kalte

oder Wechselb&der, festes Einwickeln in

1965

Leinttcher fur Unruhige sowie haufige

Bettruhe. Wo diese Methoden versagten,
konnten Patienten am Bett fixiert oder in
einem Isolierraum untergebracht werden.

Hin zu einer zeitgeméaBen Psychiatrie

Bis in die 50er Jahre hinein dominierten
Arbeitstherapie und Elektrokrampfbe-
handlungen das Spektrum wirksamer
Therapieverfahren. Ende der 50er Jahre
begann die Ara der modernen Psycho-
pharmaka, deren Einsatz zu einer Huma-
nisierung der psychiatrischen Versorgung
flihrte. Die Verbreitung psychotherapeu-
tischer Behandlungsverfahren sowei die
Etablierung kreativ- und bewegungsthera-
peutischer Therapien in den folgenden
Jahrzehnten fuhrten schlieBlich zu einer
menschlicheren und modernen
Psychiatrie.

Bessere Lebensbedingungen fur alle Pa-
tienten — Alois Goehler hatte aus seinen
ersten Berufsjahren diesen einen Wunsch
Ubernommen. Gemeinsam mit Oskar
Weber, Verwaltungsleiter, gelang es ihm
die sanitdren Anlagen zeitgemaR zu sa-
nieren und Wohnraume ftir maximal vier
Patienten zu erschaffen. Individualitat fur
Jeden hief3 sein Programm und so stritt
er fur die personlichen Rechte der Patien-
ten. Dazu gehorte auch ein Honorierungs-
system, welches die individuelle Arbeits-
leistung der Menschen erfasste und die
bis dahin praktizierte , Aufmunterungs-
belohnung”, kleine Tabak- oder Schoko-
ladenrationen, abloste — ein Vorbild far
andere Einrichtungen Baden-Wrttem-
bergs. Wahrend bereits 1975 durch Zu-

1966

arbeit fur regionale Betriebe monatlich
40.000 DM erwirtschaftet wurden, sollte
es noch bis 1980 dauern, bis Psychiatrie-
patienten auch per Gesetz eine generelle
. Geldfahigkeit” zugestanden wurde.

Praktische Humanitat als
oberstes Ziel

Auch in der Freizeit konnte fur die Patien-
ten mehr Lebensqualitat erreicht werden.
Der erste Ausflug einer betreuten Gruppe
von 200 Patienten zu Beginn der 60er
Jahre , erschien vielen wie ein Wunder,
ein Ausflug in eine unbekannte Welt,”
erinnert sich Alois Goehler. Gruppenreisen
und gemeinsame Feiern und die Grin-
dung des ersten Patientencafés gehorten
ab diesem Zeitpunkt zum festen Veran-
staltungskalender.

Die Forderung nach praktischer Humanitat
und mehr Patientenrechten brachten zu
Beginn der 70er Jahre nicht nur neuen

Wind in die Vorstellung von einer men-
schlich orientierten Psychiatrie. Auch ein
Generationswechsel unter den Arzten,

die Mediziner der ,,68er Generation” um
Dr. Hans Gebhardt, setzte neue Zeichen.

2004 - Ergotherapieraum der neuen Tagesklinik des Gerontopsychiatrischen Zentrums am PZN

1971

34 Pflegerlnnen legen erstmals
staatliche Prifung ab

60jahriges Jubilaum Einweihung der Personalwohnheime,

durchschnittliche Verweildauer 160 Tage

Einweihung Forensischer Sicherheitsbereich
mildern den Personalnotstand
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Lieselotte Rosch
Regierungs-Pharmaziedirektorin,
von 1958 bis 1986 Apothekerin

Topfe, Tiegel, Morser und StoBel — wenn
eine Apotheke in den ersten Jahrzehnten
des vergangenen Jahrhunderts auf Reisen
ging, dann wurde alles sorgsam in Wei-
denkorben verpackt und mit Hilfe von
Pferdefuhrwerken transportiert. Als die
Krankenhausapotheke in Wiesloch 1940
Einzug hielt, wurde sie auf genau diese
Art und Weise von der ehemaligen Heil-
und Pflegeanstalt lllenau bis in die Wein-
stadt transportiert. Nach Auflésung der
traditionsreichen Psychiatrie in Achern
hatte man sich entschlossen, Einrichtung
wie Medikamentenbestande in die neue
Anstalt zu liefern, wo sie von einem
Apotheker und einem Pfleger betreut
wurde.

Eine Frau? Eine Sensation!

Zwei Jahre hatte sie Zeit, sich zu bewah-
ren, dann Ubernahm Lieselotte Rdsch als
erste Frau in Baden-Wdrttemberg eine
Klinikapotheke. Die studierte Pharmazeu-
tin hatte zunachst in Vertretung fir den
bisherigen Apotheker Degen die Leitung
der Apotheke Ubernommen, am 1. Januar
1958 wurde sie dann fir zwei Jahre
befristet in ihrer Position bestatigt. Ihre
Arbeit Uberzeugte und so konnte
Lieselotte Résch nach Abschluss eines
unbefristeten Vertrages an die Moderni-

1973
Architekturwettbewerb
Neubau Zentralgebaude
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Als Pharmazie noch

Handwerk war

sierung ihres Arbeitsbereiches gehen — die
Zeit hatte den Fortschritt auch in diesen
Bereich der Wissenschaft gebracht. Ge-
meinsam mit einem Patienten restaurierte
sie die Einrichtung und funktionierte Dro-
genkasten zu Ampullen-Schubladen um.

Alles aus einer Hand

Salben, Pillen, Zapfchen — Medikamente
mussten noch bis weit in die 60er Jahre
des vergangenen Jahrhunderts von Hand
hergestellt werden. Dies galt insbesondere
fur die pharmazeutischen Produkte, wel-
che in Wiesloch Anwendung fanden, oder
das destillierte Wasser zur Sterilisation
von Spritzen und Kanulen. Fir Lieselotte
Rosch ist die Erinnerung an diese Zeit
auch von dem Geklapper der Pferdehufe
gepragt. Immer wenn dieses Gerausch

1960 - Das Schmucksttick - die alte Apotheke -
ist heute Bestandteil des Sekretariats der
Akademie im Park

1974
Psychiatrie-Enquéte, durchschnittliche
Verweildauer 130 Tage

erklang, wuBte sie, daB3 eine neue Liefe-
rung von Chemikalien, Desinfektions-
mitteln und Grundstoffen angekommen
war. Heute Ubernimmt dies ein Liefer-
dienst, der auf moderne Pferdestarken
setzt.

Kiloweise Salbe, literweise Hustensaft

Megaphen, Atosil oder Haloperidol — mit
den neuen Psychopharmaka veranderte
sich auch die Arbeit in der inzwischen
1.800 Betten umfassenden Klinik. Aus
groBen Glasern mussten die Arzneien
stationsgerecht abgefullt werden, das
Leergut wurde wieder gespult und neu
etikettiert. ,Dennoch haben wir auch
weiterhin vieles selbst hergestellt”, erin-
nert sich Lieselotte Résch, ,,dazu gehorten
kiloweise Borsalbe, Zinksalbe, Dekubitus-
salbe und literweise Hustensaft”. Daneben
wurde auch das klinische Labor mit Einrei-
bungen und Reagenzien versorgt. ,Bei
diesem ganzen Bedarf den Jahresetat
einzuhalten, erforderte nicht nur pharma-
zeutisches Wissen, sondern auch eine
gehorige Portion kaufmannisches Ge-
schick.

Eine Apotheke fiir das ganze Land

Die Zeit brachte Veranderungen — auch

fur die Apotheke. Ihre Funktion als Versor-
gungszentrale ging ab 1960 auch auf die
Psychiatrischen Landeskrankenhauser in
Weinsberg und Winnenden Uber — dort
galt es weitere 3.500 Patienten mit Medi-
kamenten zu versorgen. Eine logistische
Meisterleistung, die lange Zeit eine Frage
der Muskelkraft war, wie sich die Regie-
rungs-Pharmaziedirektorin erinnert: ,Im
Jahr 1972 mussten 4.325 Pakete befordert
werden, weitere 181 gingen an die Ge-

1974
Teilung in drei medizinische
Behandlungszentren

sundheitsamter Nordbaden und Nord-
wlrttemberg”. Die Packchen wurden
Uber eine Brettrutsche durch das Keller-
fenster transportiert, bis man 1972 endlich
einen Lastenaufzug einbaute. Ein neues
Apothekengesetz untersagte ab 1983
diese monatlichen Lieferungen en bloc.
Andererseits konnte die Apotheke auf
200 Quadratmetern nicht den ganzen
Medizinbedarf stationsweise zur Verfu-
gung stellen. Diese Engpasse in der Kapa-
zitat konnten erst mit den Pldnen fur eine
neue Krankenhausapotheke entscharft
werden. Intensive Gesprache sowie eine
entsprechende Planungs- und Bauzeit
waren erforderlich, bis am 3. Oktober
1984 die neuen Raume bezogen werden
konnten, die sich auf tber 1.000 Quadrat-
meter erstreckten.

Der hauseigene ,Tabletten-TUV”

Das Verfallsdatum — so klein gedruckt und
doch solch ein wichtiges Detail in der tag-
lichen Arbeit und Routine. Fir den hausei-
genen , Tabletten-TUV" war es ein wich-
tiges Kriterium, um Ubersicht in die Bestan-
de bringen zu kénnen. Neue Verpackungs-
methoden fir Medikamente — Blister-
packung statt Glasflasche — sorgte dieses
Detail fur das einfachere Auffinden alter
Medikamente auf den Stationen. Die
gesetzlich vorgeschriebenen Kontrollen
der Arzneimittelschrénke auf den 40 Sta-
tionen wurden nicht immer in der von
Lieselotte Résch gewdiinschten Zusammen-
arbeit ausgefiihrt, wie sie sich erinnert.
.Ladenhiter” lieBen sich mittels eines
eingefiihrten Farbpunktesystems ermitteln
und erleichterten die Arbeit der Pflegekraf-
te. ,Diese Praxis hat uns viel Medikamen-
tenmdll und unnétige Ausgaben erspart”,
erklart die Pharmazeutin riickblickend.

1978
Einfuhrung der gemeinsamen

Krankenhausleitung AD, PD, BD

Qualitatsmanagement durch Quali-
fizierung

Pflege, Hygiene und der tagliche Kontakt
mit hunderten von Menschen — auf die
Krankenhausapothekerin kam nicht nur
die pharmazeutische Versorgung der Pa-
tienten zu, sondern auch die kontinuier-
liche Aus- und Weiterbildung des Per-
sonals. , Arzneimittellehre” — so das eher
trocken klingende Sujet ihres Unterrichts-
faches. Auf diese Art und Weise war sie
nicht nur in das tagliche Geschehen in
der Klinik eingebunden, sondern konnte
gemeinsam mit Vertretern der Arzteschaft
wie der Verwaltung eine hauseigene,
verbindliche Arzneimittelliste aufstellen.
Diese wurde regelmaBig aktualisiert.
Wichtiger Bestandteil dieser Liste war der

Impfstoff gegen Hepatitis-B — eine be-
gehrte VorsorgemaBnahme fur die Mit-
arbeiter.

Ein Leben fiir die Menschen

28 Jahre vergingen vom ersten bis zum
letzten Arbeitstag der Apothekerin Liese-
lotte Rosch. Am 30. April 1986 lieB3 sie
ein letztes Mal die Tur zur Krankenhaus-
apotheke ins SchloB fallen. Ihr Fazit:
.Krankenhausapothekerin zu sein, ist
nicht einfach ein Job, sondern die Auf-
gabe, fur den Menschen dazusein”. Nur
zwolf Jahre nach ihrer Verabschiedung
schlossen sich die Tlren der Apotheke
far immer. Seit 1998 wird das Psychia-
trische Zentrum via Weinsberg mit Medi-
kamenten beliefert.

2005 - auf jeder Station gibt es Medikamentenschranke - ein gut bestlcktes Notfalldepot gewahrleistet
die Versorgung, unabhéangig von den reguldren Weinsberger Apothekenlieferungen

1978

Grundung Berufliches Trainingszentrum

(BTZ) in Wiesloch
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Walter Rensch
Pflegedienstleiter von
1957 bis 1996

Riesige Wachsale mit 80 und mehr Patien-
ten. Lange Reihen von Betten, Banken
und Tische — das Bild, welches sich Walter
Rensch an seinem ersten Arbeitstag in
der Geriatrie bot, wird er wohl nie ver-
gessen. Es war der 7. September 1957,
genau ein Jahr bevor er auf die Station
MU 1 wechselte, der Aufnahmestation
fur ,unruhige’ Manner. Wichtigstes Detail
und Erkenntnis seines Arbeitsbeginns: In
Reichweite der Patienten gab es keine
Stihle. Verwunderlich? Nein, denn sie
hatten als gefdhrliches Wurfgeschoss
dienen kénnen.

.Ich habe es nie bereut”

13 Jahre blieb der gelernte Backer auf
der Station, hat es nie bereut, wie er be-
tont: , Die meisten Pfleger haben sich
gescheut, dort zu arbeiten”. Kurios, dass
er eigentlich in Wiesloch angetreten war,
eine Stelle in der hauseigenen Backerei
zu besetzen. Sein pflegerischer Einsatz
sollte lediglich eine Ubergangslésung sein.
Doch bald schon entschloss der junge
Mann sich, die Aufgabe zum Beruf zu
machen. Dabei scheute er auch nicht vor
den langen Arbeitstagen zuriick, die oft

Stuhle sind nicht
nur zum Sitzen da

mehr als 12 Stunden und bisweilen noch
langer dauerten, ,, weil wir nach dem
Zubettgehen der Patienten oft noch
geputzt haben — Fenster, Boden, Decken”.

Eine Zeit ohne wirkliche pflegerische
Erfolge

Nach einer der gravierendsten Verande-
rungen in seiner Dienstzeit gefragt, erin-
nert sich Walter Rensch an die drastische
Reduzierung des Personals seit Beginn
der 60er Jahre. Zu Beginn teilten sich
noch drei Nachtwachen und eine Bereit-
schaft die Arbeit einer Station, den Tag-
dienst versorgten rund zehn Mitarbeiter.
Behandlungserfolge seien auf den
Stationen fir ,Unruhige’ in jener Zeit eher
selten gewesen, auf Entlassungen habe
man die Patienten nicht hinreichend

i |

1957 - Umzug beim Erntedankfest
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vorbereiten kénnen. Enge Wickel und
Dauerbdder seien zu seiner Zeit zwar nicht
mehr angewandt worden, dafiir gab es
J1solierrdume” zur Beruhigung, die
Elektroschock-Therapie und Insulinkuren.
Letztere wurden sogar regelrecht als
Privileg angesehen — auf der Insulin-Abtei-
lung konnten nicht mehr als zehn
Patienten behandelt werden.

Von ,Geisteskrankenpflegepriifung”
und Feuerwehr

Im Jahr 1961 attestierte der Staat Walter
Rensch die Befahigung zum ,, Geisteskran-
kenpfleger”, zwei Jahre spater legte er
die ,groBe” Krankenpflegeprifung ab.
1975 qualifizierte er sich fir die Pflege-
dienstleitung, danach war er zwei Jahre
fur den Sozialdienst in der Region tatig.

Das bedeutete auch, Patienten bei inrem
Umzug in andere Kliniken zu begleiten.
.Nicht alle Pflegeheime haben psychisch
Kranke aufgenommen*”, erinnert er sich,
»das hat sich erst gebessert, als zuneh-
mend Betten in den Heimen leer geblie-
ben sind ...".

Das Wirtschaftswunder ging auch an
Wiesloch nicht spurlos vorbei. Fur die
Bediensteten bedeutete dies den Beam-
tenstatus und eine geraumige Dienst-
wohnung, aber auch eine gesellschaftlich-
moralische Unterordnung. ,, Mit dem
Einzug in meine Wohnung wurde ich
automatisch Mitglied der Krankenhaus-
Feuerwehr”, erklart Walter Rensch heute.
Zusatzlich engagierte er sich im Chor und
der Kirchengemeinde des Krankenhauses
— 25 Jahre lang. ,,Meine Frau und die vier
Kinder haben mich damals nicht oft zu
Gesicht bekommen”, erinnert er sich
weiter.

Gesellschaftliches Leben in der Klinik

Eine Gesellschaft spiegelt sich stets. Auch
in Wiesloch gab es noch zu Beginn eine
strikte Moral, die sich in der raumlichen
Trennung von Mannern und Frauen doku-
mentierte. Nur der Kirchgang am Sonntag
brachte eine gewisse Lockerung in der
Moral. Nach dem Gottesdienst auf den
stationseigenen Bankreihen flhrte der
anschlieBende Spaziergang die Patien-
tinnen auch Uber das Gelande der Man-
nerstationen. , Erst nach 1965 wurden
diese Gebote gelockert”, erzahlt Rensch,
»denn die Frauenstationen brauchten
auch mannliche Pfleger zur Unterstit-
zung”. Gerne erinnert er sich an die

,schénen Umzlge zu Fasching und zum
Erntedankfest”. Die Patienten jeder Sta-
tion hatten dabei ihre eigenen ,Trachten’
an, mit denen sie sich zum Beispiel als
Kéche oder Gartner prasentierten. Bei
solchen Gelegenheiten wurden Bewirtung
und Tanz organisiert; die Pfleger waren
als Ordnungskrafte dabei. Zu diesen
.1angst vergessenen Traditionen” zahlt
Walter Rensch auch den Weihnachts-
besuch der Arzte und leitenden Angestell-
ten auf den Stationen, bei denen es ,,im-
mer Weihnachtslieder und Geschenke fir
die Patienten” gab. Auch die Stillegung
des Gutsbetrieb bedauere er sehr, so der
ehemalige Pfleger: , Die Patienten haben
viel geleistet im Gut. Und fur viele war es
eine sehr gute Therapie, sich taglich an
der frischen Luft zu bewegen”.

+Wiesloch” ist kein Makel mehr
Verstandnis hie das Schlisselwort fur

die Behandlung psychisch Kranker. Noch
bis weit in die 70er Jahre hinein aber war

das Leben auf den Stationen auch durch
Pflegekrafte gepragt, die dem Militardienst
entstammten und daher militarischen Dirill
als sinnvolle Kommunikation betrachteten.
Es folgte eine Zeit der Einsicht, nach der
psychisch Kranke eine andere Art der
Ansprache brauchen, gepaart mit neuen
Psychopharmaka, die nicht nur in der
Behandlung eine deutliche Erleichterung
brachten, sondern es auch erméglichten,
die Patienten nach unter 40 Tagen zu
entlassen. Der Wandel in der pharma-
zeutischen Behandlung wurde auch durch
die veranderten therapeutischen Méglich-
keiten begleitet — wie die Arbeits- und
Beschéaftigungstherapie. Die ersten Psy-
chologen kamen spat nach Wiesloch. Erst
Ende der 70er Jahre begannen sie im
Krankenhaus zu praktizieren. Eine Ent-
wicklung mit eindeutig positiven Zeichen
nach auBen wie nach innen: , Angehdérige
haben sich friher oft geschamt, dort in
der ,,Anstalt” ein Familienmitglied in Be-
handlung zu haben. Das ist heute deutlich
besser ..."

2004 - Das ,moderne” PZN etabliert sich als Veranstalter von Fachsymposien
in Expertenkreisen

1980
Grundsteinlegung Zentralgebaude

1980
75jéhriges Jubilaum, durchschnittliche
Verweildauer 112 Tage

1985
Einweihung Zentralgeb&ude

1991
Alte Kochkiiche wird nach
Generalsanierung Festhalle

1994
Einweihung Euthanasie-Denkmal
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Hermann Ecker
Patient und Heimbewohner
seit 1956

Kurt Berberich
Mitarbeiter in der Pflege
von 1972 bis 2005

Erinnerungen an die Verdnderung

82 Jahre ist er alt und kein bisschen muide
— der wohl dienstalteste ,Mitarbeiter’
und gleichzeitig Heimbewohner Hermann
Ecker. Bereits 1956 wurde er in der Auf-
nahmestation MAR des Psychiatrischen
Landeskrankenhauses Wiesloch registriert.
Seinem Aufenthalt dort folgte die Unter-
bringung in der Station U2 - ,bei Dr.
Resch und Dr. Schafer”, wie er sich er-
innert. Beengte Verhaltnisse waren in den
50er Jahren die Regel. Oftmals drangten
sich 50 Patienten in den Tagsalen der
Stationen, nachts mussten sich bisweilen
Uber 20 Patienten einen Schlafsaal teilen.

1995

Der Mensch immer
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an vorderster Stelle?

Insgesamt bot der Tagesablauf einer psy-
chiatrischen Einrichtung dieser Zeit viel
Monotonie. Wach- und Schlafzeiten
waren strikt geregelt. Warmes Wasser
gab es nur an einem einzigen Badetag
in der Woche und zum Rasieren kam
zweimal wochentlich ein Barbier auf die
Station. Jede Abwechslung war willkom-
men, ob nun der sonntagliche Kirchgang,
die Patientenfeste im Jahreslauf oder eine
Beschaftigung in der Schalklche.
Hermann Ecker erhielt zusatzliche Bewe-
gungsfreiheit: Als Vertrauensperson Utber-
nahm er Botengange fur die Station und
brachte fiir Mitpatienten, welche die Sta-
tion nicht verlassen konnten, Einkaufe
,vom Oswald” mit. Noch heute ist er
hilfreich zur Stelle, wenn zum Beispiel die
Mitglieder seiner Wohngruppe gemein-
sam kochen und die Zutaten besorgt

1920 - Liegesaal mit 10 und mehr Betten

1995

werden wollen. Nach wie vor ist er auch
an der Information der Aufnahme fur
Ratsuchende da, erlautert Besuchern den
Weg zur gewlinschten Station und
begleitet sie bei Bedarf auch durch die
weitlaufige Anlage.

Cardiazol und Coffein

An die arztlichen Behandlungsmethoden
vor annahernd 50 Jahren kann sich Her-
mann Ecker noch gut erinnern. Zu ihnen
zahlten auch Elektroschocks, die bei
Schizophrenien angewandt wurden.

Fur einen geregelten Schlaf- und Wach-
rhythmus, so erzahlt er, , erhielten wir
Insulin zum Schlafen, auBerdem Gaben
von Cardiazol”. Um die Patienten aus
diesem induzierten Schlaf wieder zu
wecken, erhielten sie Kaffee durch eine

1995

Magensonde. Seit dieser Zeit hat Hermann
Ecker einen grundlegenden Wandel in
der Behandlung miterlebt. Dazu gehdrte
unter anderem die individuellere Wohn-
situation in kleineren Einheiten, die Zu-
nahme der Beschéftigungs- und Therapie-
angebote im Laufe der 60er und 70er
Jahre einschlieBlich der zusatzlichen Be-
handlungschancen durch Psychopharma-
ka und Psychotherapie. ,,Heute”, bemerkt
der langjdhrige ,Wieslocher’ nicht ohne
Stolz, , habe ich mein eigenes Zimmer,
dusche, wann ich will und richte mir
meine Medikamente selbst”. Lange Jahre
war es flr Psychiatriepatienten kaum
maoglich, eine Privatsphare zu wahren,
in der man auch ungestort Besuche em-
pfangen hatte konnen. Hermann Eckers
Privatleben bezog sich auf Spaziergange
und Cafébesuche gemeinsam mit seiner
Frau. Heute teilt er die Emanzipation der
Patienten: ,Jetzt fahre ich zu meiner
Frau”, betont er.

Zeitzeuge des Umbruchs

Bereits seit vielen Jahren kennen sich Her-
mann Ecker und der ehemalige Ober-
pfleger Kurt Berberich, welcher im Februar
2005 in den wohlverdienten Ruhestand
ging. Ein langer Weg, der hinter dem ge-
lernten Maler lag: Nach harten Berufs-
jahren in der Eternitproduktion wechselte
er 1972 die Profession und bewarb sich
als Pflegehelfer in der Geriatrie, mit je
einem Schulungstag wochentlich. Zu die-
ser Zeit wurden die groBen, tUbervollen
Schlafséle sukzessive aufgeltst; wo einmal
90 Patienten dicht gedrangt zu versorgen
waren, kdnnen heute bei etwa gleichem
Personalstand rund 30 Patienten weit
intensiver betreut werden. Gleichzeitig

1996

wurde das vielfach hierarchisch-strenge
Regiment der Wieslocher ,Hauspfleger’
von einem kollegialeren Miteinander ab-
geldst. , Hierzu haben die gemischten
Pflegeteams einen groBen Beitrag geleis-
tet”, weiB Kurt Berberich. Urspriinglich
waren Manner- und Frauenstationen in
Wiesloch raumlich strikt getrennt; noch
in den 60er Jahren wurden mannliche
Patienten ausschlieBlich von mannlichen
Pflegekraften versorgt.

Partner fiir miindige Patienten

.Die ersten Sozialarbeiter waren 1973
noch richtige Exoten auf den Stationen”,
schmunzelt Kurt Berberich. Doch gemein-
sam mit einer jungen, engagierten Arzte-
generation, professioneller Beschafti-
gungs- und Physiotherapie und dem Ein-
satz von Laienhelfern kam zunehmend
frischer Wind auf die Stationen. ,Es hat
ganz klar eine Milieuveranderung statt-
gefunden”, so der ehemalige Oberpfleger,
.vom Verwahren hin zum Begleiten, von
der Beschaftigung durch Arbeit hin zu
therapeutisch fundierten Angeboten”.
Der psychiatrische Patient, welcher nach
dem bis dahin existierenden Pflegever-
standnis hauptsachlich , ruhig, satt und
sauber” gehalten werden sollte, habe
sich heute zum weitestgehend selbst-
standigen Bewohner gewandelt.

Der engagierte Pfleger hat diese Veran-
derungen mit voran gebracht. Fir die
Mitarbeit in der Suchtabteilung des PZN
qualifizierte er sich Anfang der 80er Jahre

1996

als psychiatrischer Fachpfleger, durchlief
eine Zusatzausbildung in der Sozialpsy-
chiatrie. Das Konzept der Bezugspflege
- jeder Patient hat ,seinen’ Ansprech-
partner in der Pflege - verstand er mit
Leben zu fillen: , Das bedeutet ganzheit-
liche Pflege, bei der man nicht nur
Symptome im Auge behalt. Vielen
Patienten, die langjahrig hier sind, muss
man auf der Station auch die Familie
ersetzen”, so seine Erfahrung. Nicht
immer fand er Verstéandnis fir seinen
Einsatz: ,,Ich ware zu menschlich, bekam
ich von einem Vorgesetzten zu horen”.
Doch der Erfolg gab ihm recht: Auf
,seinen’ Stationen konnte Berberich den
Verbrauch an Medikamenten deutlich
reduzieren, ebenso die Isolierungsmal-
nahmen und die Verweildauer der Pa-
tienten.

2000 - gemutliches, heimeliges Einbett-Zimmer
im Psychiatrischen Wohn- und Pflegeheim

1996

Umbenennung in
PZN - Psychiatrisches Zentrum Nordbaden

Umwandlung in Anstalt des
offentlichen Rechts

Erstmals Bestellung eines
Patientenflrsprechers

Wohn- und Pflegeheim, durchschnittliche
Verweildauer (nur KH) 42 Tage

1905-2005

Eroffnung Station QuaDro,
niederschwelliger Drogenentzug

90jahriges Jubilaum

...................

PZN Wiesloch




Walter Keller
Betriebskoch in den Jahren
1959 bis 1997

Menschen zu kennen, Menschen zu
verstehen, mit den oftmals schwierigen
Lebensldufen von Menschen konfrontiert
zu werden, erfordert mehr als schlichtes
Einfuhlungsvermogen. Fur den Koch Wal-
ter Keller bedeutete dies, selbst Entschei-
dungen getroffen zu haben, welche sein
berufliches Leben beeinfluBten. Eigentlich
hatte er Zimmermann werden wollen, so
erklart er rtickblickend, doch das Nach-
kriegsjahr 1948 bot ihm keine Gelegenheit
zu einer Berufsausbildung. Nach einigen
Jahren in einer Schuhfabrik, fand er sich
im Jahre 1959 zum ersten Mal in der
GroBktiche des Landeskrankenhaus
wieder. ,Anfangs waren es 16 Kichen-
mitarbeiter, die 1.800 Patienten zu ver-
sorgen hatten”, schildert er seine ersten
Tage in Wiesloch. Kein leicht verdientes
Brot zu dieser Zeit: Uberstunden, harte
korperliche Arbeit und das ,,unabdingbare
Ubel”, fur die , privilegierteren” Beschéf-
tigten Besorgungen erledigen zu missen.
So lieferte er noch in den friihen 60er
Jahren den beamteten Pflegern geschnit-
tenes Kraut nach Hause. Der Lohn der

1999
Beginn Digitale Krankenakte

Essen halt Leib

Fortschritte der Nachkriegspsychiatrie - Zeitzeugen berichten

und Seele zusammen...

Schlepperei: ,,Mancher hat mir eine
Zigarre angeboten oder ein Schnapsle”.
Seine Perspektiven verbesserten sich
jedoch schlagartig mit einer Priifung zum
Koch — Walter Keller hatte sein berufliches
Ziel erreicht.

Kiichentherapie weckte Lebensgeister

Wenn um fiinf Uhr morgens die Nacht-
wachter fir das Kaffeewasser einheizten,
war in der Wieslocher GroBkuche die
Nacht zu Ende. 1.000 Liter Kaffee fanden
zu dieser Zeit ihren Weg auf die Stationen,
gefolgt von demselben MaB an nach-
mittaglichem Tee. Fir rund zwanzig
Patientinnen wandelte sich die Kiiche
zum Therapieraum. , Kartoffeln schélen,
Salat putzen oder Obst aufbereiten, das
war eine gute Therapie flr die Patienten,

1915 - Die alte Kochkiiche

1999
Eroffnung
Akademie im Park

2000

die Leute haben das gerne gemacht”,
erzahlt Walter Keller. Fiir zwei Patienten
wurde die Kliche gar zum Lebensinhalt,
sie arbeiteten dort freiwillig an jedem
einzelnen Tag des Jahres mit", erinnert
er sich mit einem Schmunzeln. Fur viele
Patienten war es eine Frage der Anerken-
nung, des Alltaglichen, angesehen zu
werden wie Kollegen.

Gegessen wird, was auf den Tisch
kommt!

Plnktlich jeden Dienstag wurde der
Speisezettel geplant: Fleisch, Gemuse —
die Vertreter des Gutsbetriebes, die
Fleischer und Gartner boten aus ihrem
Fundus an und die Kéche diskutierten
Rezepte. In den Anfangszeiten wurde
jeweils ein MenU angeboten, als Voll-

neues Energiekonzept wird mit 1,6 Mio EUR
vom Bundesumweltministerium geférdert

oder wahlweise Schonkost. Die Samstage
wurden landestypisch als , Eintopftag”
gehandelt — selbstverstandlich mit selbst
zubereiteter Brihe. ,Ein typisches
Abendessen waren Pellkartoffeln mit
weilBem Kas” oder auch mal GrieBbrei mit
Dorrobst,” erinnert sich Walter Keller.
Wie fur jeden Haushalt war die Zeit der
Ernte auch fur die GroBkuche eines Guts-
betriebes eine logistische Herausforde-
rung. Das Obst aus eigenem Anbau wurde
in groBen 25- und 40- Literbehaltern fur
Marmelade oder Desserts eingekocht.
Apfel, Zwetschgen, Mirabellen und Kir-
schen kultivierte der , anstaltseigene”
Gartenbau, saisonfremder Salat oder
Sudfrichte kamen in den 50er und 60er
Jahren nicht auf den Tisch. Um einen
guten Tropfen war man jedoch nie ver-
legen: In den betriebseigenen Weinbergen
erwuchsen jahrlich 2.000 bis 3.000 Liter
Rebensaft.

Okologische Landwirtschaft fiir den
Eigenbedarf

Fleisch, Milch, Brot, Obst, GemUse — Wies-
loch versorgte sich selbst. Neben Kihen
und Schweinen betrieb die Klinik auch

eine eigene Backerei und Gartnerei. Letz-
tere konnte groBe Vorrate in Erdmieten
einlagern — ein wirtschaftlich sinnvolles

System. Was nicht selbst produziert wer-

2001
Ero6ffnung der PKB -

Psychiatrischen Klinik Bruchsal

den konnte, wurde zugekauft. Neben
Dosenware waren dies in der Hauptsache
rund 4.000 Zentner Kartoffeln, die mit
Pferdefuhrwerken aufs Gelande gebracht
wurden. Wer auch immer die Kartoffeln
aus dem Keller in die Kiiche transportieren
muBte — es war eine groB3e Plackerei. Eine
Knochenarbeit, die sich zwei Patienten
und ein Mitarbeiter teilten. Meist fiel das
Los auf ihn, erinnert sich Walter Keller.

Fleisch, Beilage, Nachtisch - die
Segnungen der neuen Zeit

Technischer Fortschritt zog in die GroB-
klche des psychiatrischen Zentrums Ende
der 60er Jahre ein. 1969 wurde ein neue
Patientenktiche mit TiefkUhlrdumen ein-
gerichtet, gleichzeitig die traditionelle

Selbstversorgung aufgegeben. Hinzu kam

die Umstellung der Essensausgabe auf
moderne Servicebander. Von diesem
Zeitpunkt an legte je ein Mitarbeiter je
einen Speisebestandteil auf das Tablett:
Fleisch, Beilagen und Nachtisch. Tribut
muBte die Kiiche an die groBe Zahl der
taglichen Portionen zollen, denn damit
schwand auch die Zeit fur eine traditio-
nelle und frische Zubereitung der Speisen.
Fur den Koch Walter Keller gilt noch im-
mer die Maxime seines einstigen Chefs:
,Ein gutes Essen ist fUr den Patienten die
beste Heilung!”

2000 - der moderne Kiichenbetrieb versorgt nicht nur die Patienten und Mitarbeiter - er hat sich als
leistungsfahiger Caterer im externen Markt positioniert

2002
Eroffnung der Suchttagesklinik,

durchschnittliche Verweildauer 31 Tage

10.10.2005
Festakt 100 Jahre und Welttag
fur seelische Gesundheit

1905-2005

PZN Wiesloch
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