»Die Welt geht ihren Gang,
und Du machst Deine Fahrt.«
Zur Problematik des »normalen Lebens«
bei Franz Kafka

BENNO WAGNER

»In einer Untersuchung stellte der Medizinische Dienst der Kran-
kenkassen (MDK) fiir 1994 fest, dafl 37 Prozent der Arbeitnehmer
nach einer Uberpriifung ihre Arbeit sofort wiederaufnahmen.« Da
sei es zu »regelrechten Spontanheilungen« gekommen, meldete die
TAZ unter der Uberschrift »Heilung nach Hausbesuch« am 15. April
1996. Diese sozialmedizinische Therapie ist freilich keine Ausgeburt
der gegenwartigen Endzeit der sogenannten >Versicherungsgesell-
schaft«. Bereits seit ihrer Entstehung im letzten Drittel des 19. Jahr-
hunderts wird dieses Verfahren, den »Kameradendiebstahl« zu be-
kdampfen, wie ein konservativer Abgeordneter wohlgemerkt in unse-
ren Tagen formuliert hat, heil diskutiert. Als besonders aufschluf3-
reich erweist sich hier der — im librigen hinlanglich bekannte — Be-
richt eines Prager Sozialversicherungsexperten iiber die Begegnung
zwischen einem erkrankten Handelsreisenden und seinem Haus-
besucher aus dem Jahre 1912":

»Gregor wollte zum Prokuristen hingehen, der sich schon am Geldnder des Vorplatzes
lacherlicherweise mit beiden Handen festhielt; fiel aber sofort, nach einem Halt
suchend, mit einem kleinen Schrei auf seine vielen Beinchen nieder. Kaum war das
geschehen, fiihlte er zum erstenmal an diesem Morgen ein korperliches Wohlbeha-
gen; die Beinchen hatten festen Boden unter sich; sie gehorchten vollkommen [...]

1. Franz Kafka: Ein Landarzt und andere Drucke zu Lebzeiten (= Gesammel-
te Werke in zwdlf Banden. Nach der Kritischen Ausgabe hg. von Hans-Gerd Koch, Bd.
7), Frankfurt/Main: Fischer 1994, S. 110f.
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und schon glaubte er, die endgiiltige Besserung alles Leidens stehe unmittelbar be-
Vor.«

Zwar ist der Prager Unfallversicherungsbeamte Franz Kafka, trotz
unbestreitbarer antizipatorischer Fahigkeiten, noch keiner jener
>lords of the flies¢, die heute mit ihren Mutationsexperimenten am
Insektengenom Schlagzeilen machen. Doch fraglos ist er unter den
Dichtern seines Jahrhunderts der >lord of the files«. Denn er hat den
Akten seiner Anstalt und der Fachliteratur seiner Zeit nicht nur, wie
hier, das eine oder andere Motiv fiir seine literarischen Gestaltun-
gen entnommen. Vielmehr hat er tragende Kategorien und konstitu-
tive Problematiken des Versicherungsdiskurses in kunstvoller Wei-
se fiir die Produktion seiner poetischen Texte verwendet, die so als
komplexes und kalkuliertes Spiel um die moderne Faszination des
»normalen Lebens« lesbar werden. Im folgenden werde ich zunadchst
drei solcher zentraler Problemstellungen in ihrem zeitgendssischen
Kontext rekonstruieren: erstens, den Unfall als abrupten biographi-
schen Einschnitt; zweitens, die Rehabilitierung des Verletzten durch
die Herstellung einer sekundaren oder Para-Normalitat; und drit-
tens die Inkommensurabilitit der Wahrnehmung des Unfalls als
Ereignis einerseits auf der Ebene der individuellen Biographie und
andererseits auf der Ebene des sozialen Korpers. Sodann werde ich
Kafkas literarische Reinszenierung dieser Problemfiguren in drei
erzdhlerischen Varianten kurz vorfiithren.

I.

Vorausgeschickt sei zunadchst, dafl Kafka in einem sehr spezifischen
Sinne Experte fiir die genannten Problemaspekte gewesen ist. Sein
Zustandigkeitsbereich innerhalb der Prager Arbeiter-Unfall-Versi-
cherungsanstalt war ndamlich genau an jenem Kreuzungspunkt zwi-
schen der »Norm der Disziplin« und der »Norm der Regulierung«
angesiedelt, den Foucault einmal als den Ursprungspunkt der Nor-
malisierungsgesellschaft bezeichnet hat.> Die Norm der Disziplin,
also jenen Teil der modernen Biopolitik, der sich auf die Abrichtung
und Kontrolle des individuellen Korpers, insbesondere in der Inter-
aktion mit industriellen Maschinen, richtet, hatte Kafka in seiner
Eigenschaft als Anstaltsbeauftragter fiir Unfallschutz und Sicherheit

2. Vgl. Michel Foucault: »Leben machen und sterben lassen. Zur Genealo-
gie des Rassismus. Ein Vortrag«, in: Lettre International (Frithjahr 1993), S. 62-67,
hier S. 65.
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am Arbeitsplatz zu implementieren. Die Norm der Regulierung hin-
gegen, also hier die ganz und gar andersartige Konstitution des Ar-
beitsunfalls nach den Gesetzen von Statistik und Probabilistik, be-
herrscht Kafkas zweiten groen Aufgabenbereich, namlich die Ein-
reihung der versicherten Betriebe in Gefahrenklassen nach Maliga-
be der jeweiligen Unfallbelastungskoeffizienten (wiederum tibrigens
an funktional exponierter Stelle).3 SchlieRlich sei noch betont, daR
die im folgenden zitierten Quellentexte durchweg in den wichtigsten
deutschsprachigen Fachperiodika ihrer Zeit erschienen sind, die zur
regelmalligen Lektiire von Experten wie Kafka gehorten.

Um die erste der drei genannten Grundproblematiken in den
Blick zu bekommen - den Unfall als abrupten biographischen Ein-
schnitt —, erinnere ich zundchst an die Definition, die Georges Can-
guilhem zur Unterscheidung von Anomalie und Krankheit anfiihrt:

»Die Anomalie manifestiert sich namlich in rdumlicher Vielfalt, die Krankheit in zeitli-
cher Folge. [...] Selbst wenn die Krankheit, nachdem sie erst kritisch war, chronisch
wird, bleibt ein Damals, dem der Patient und seine Umgebung nachhangen. Krank ist
man also nicht allein in bezug auf andere, sondern auch im Verhiltnis zu sich selbst«®,

wohingegen der Anomale eben nicht mit sich selbst verglichen wer-
den kann. Dieses einen gesunden von einem kranken Lebensab-
schnitt trennende Damals, dieser einen autobiographischen >Blick
zuruck« produzierende und fixierende dtiologische Moment, spielt
auch in den literarischen Lebensverldufen Kafkas eine ebenso zen-
trale wie prekdre Rolle. Die eingangs zitierte Geschichte des Hand-
lungsreisenden Gregor Samsa etwa bezieht ihren erzdhltechnischen
Reiz nicht zuletzt daraus, das der atiologische Moment, die Ver-
wandlung zum Ungeziefer, vor den Beginn der Handlung, d.h. in
den Schlaf des verwandelt erwachenden Protagonisten verlegt wird
—was diesen allerdings keineswegs daran hindern wird, die Lebens-
bedingungen und -moglichkeiten seines neuen Zustandes mit denen
seines alten ausfiihrlich zu vergleichen.

Doch auch und gerade im Feld der zeitgenossischen Unfall-
versicherung kommt dem atiologischen Moment ein durchaus pre-
karer Status zu. Das liegt zum einen an der bereits von zeitgenossi-

3. Fiir eine Darstellung der Laufbahn und Aufgabenfelder des Versiche-
rungsheamten Kafka vgl. Klaus Hermsdorf: »Arbeit und Amt als Erfahrung und Gestal-
tung, in: Franz Kafka: »Hochldblicher Verwaltungsausschuf3!«. Amtliche Schriften, hg.
von Klaus Hermsdorf, Berlin: Akademie 1984, S. 9-87.

4. Georges Canguilhem: Das Normale und das Pathologische, Miinchen:
Hanser 1974, S. 92.
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schen Experten betonten »Unkorperlichkeit« des Unfalls. »Die
Schwierigkeit«, so kommentiert ein 1910 in der Zeitschrift fiir die
gesamte Versicherungswissenschaft erschienener Aufsatz iiber »Ver-
sicherungsvertrag und Rechtsphilosophie«, »besteht nun, wie in
allen immateriellen Rechtsverhdltnissen, darin, den Gegenstand zu
fassen und zu individualisieren. [...] Hier sind neue Rechtssatze
notwendig.«> Sehr viel dramatischere Folgen zeitigt dieser Sach-
verhalt allerdings auf der sozialpsychologischen Ebene. Bereits drei
Jahre zuvor hatte der Nerven- und Revisionsarzt der Bayerischen
Versicherungsbank, Franz C. Miiller, an gleicher Stelle einen groflen
Aufsatz veroffentlicht. Sein Ausgangspunkt war zunadchst die bereits
in der zweiten Halfte des 19. Jahrhunderts unter dem Sammelnamen
>traumatische Neurose« (kurz t.N.) zusammengefallite Entdeckung
einiger Bahndrzte, dall bei nicht wenigen Opfern von Eisenbahn-
ungliicken die Schwere der Krankheitsbilder »mit der wirkenden
Ursache in grellem Widerspruche« stehe. Wahrend dieses Phano-
men immerhin durch den »psychischen Shok« der Bahnreisenden
zu erklaren ware, steht es »anders [...] um die landlaufigen t.N., wie
wir sie nach dem Inkrafttreten der Arbeiterversicherungsgesetze
taglich beobachten.« Hier fehlt bei der Mehrzahl der Fille jede
psychische und physische Erschiitterung, wahrend umgekehrt »die
Nichtversicherten oft allerschwerste Kopftraumata ertragen, ohne
nervoés zu degenerieren.«® Wihrend der damals wogende Kampf
zwischen Medizinern und Rechtsexperten um soziale Regulierungs-
kompetenzen es Miiller verbietet, die Patienten der ersten Gruppe
als einfache Schwindler an die Juristen zu lberweisen, ist er es
seinem Posten als Revisionsarzt schuldig, die »landldufigen t.N.«
nicht einfach als normale, also versicherte Krankheit durchgehen zu
lassen. Er 16st das Problem durch eine brillante, also vermutlich
unbeabsichtigte Doppeldeutigkeit:

»[E]s ist in jeder Gemeinschaft von Menschen ein groRes Quantum an nervdser Dis-
position latent. [...] Wird viel von Krankheiten gesprochen, die mit Schwindel ver-
bunden sind, so wird ein labiles Nervensystem sich Schwindel suggerieren [...].
Nichts ist suggestibler als die Psyche eines Neuropathen.«’

In der Diagnostik der Rentenhysterie ist es der >Blick zurtick¢, der

5. Josef Kohler, »Versicherungsvertrag und Rechtsphilosophie«, in: Zeit-
schrift fiir die gesamte Versicherungswissenschaft 10 (1910), S. 631-637, hier S. 634.

6. Franz C. Miiller, »Uber die traumatische Neurose, in: Zeitschrift fiir die
gesamte Versicherungswissenschaft 7 (1907), S. 203-225, hier S. 203ff.

7. Ebd., S. 205.
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den atiologischen Moment mit allen seinen Folgen erst hervorbringt.
Wadhrend der Revisionsarzt dabei aus den genannten Griinden im-
mer noch von einem psychischen Sachverhalt ausgeht, verdeutlicht
das ein Jahr spdter an gleicher Stelle veroffentlichte »Gegengutach-
ten< des bekannten Volkerpsychologen und Charakterologen Willy
Hellpach, daR der halluzinierte Einschnitt zwischen Normalitat und
Anomalie zundchst das Produkt leider sehr materieller und méachti-
ger, aullerpsychisch existenter Dispositive ist. Es sind namlich erst
begehrliche Frauen - (»Nirgends hat das Wort: >cherchez la femmec«
mehr Bedeutung als bei der Entstehung der Unfallneurosenx, wulite
allerdings bereits Miiller zu berichten®) - dann die Presse und
schlieRBlich die Biirokratie, die oft genug den vom Unfall selbst kaum
beeindruckten Mann gesundheitlich ruinieren:

»Aus dem Rentenwunsche, dem Rentenanspruch macht [das Rentenverfahren; B.W.]
den zdhen, hartnédckigen, verzweifelten Rentenkampf. In diesem Kampfe kommt fiir
den Rentensucher alles auf das eine an: krank zu sein. So beobachtet er sich dngst-
lich, Tag und Nacht. Jeder Schmerz, jede Schwache, jeder Schwindelunfall [sic!] wird
rubriziert, berichtet, ausgeschmiickt. Das richtet auf die Dauer jedes Nervensystem
zugrunde.«®

Der »Kampf um die Rente«, so 1dRt sich mit Hellpach resiimieren,
bringt einen ganz neuartigen und paradoxen, erst nach einem Unfall
bzw. einer Erkrankung wirksam werdenden »dtiologischen Faktor«
ins Spiel.” Doch auch in umgekehrter Blickrichtung, in Hinblick
also auf die Zukunft eines unfallgeschddigten Arbeiters, herrschen
kaum weniger beunruhigende, im Schnittfeld von Diskursivitat und
Korperlichkeit zu lokalisierende Verhaltnisse. Denn das, was die
Versicherung entschddigt, ist nicht die Verstimmelung oder der
Verlust eines Korperteils, sondern den damit zunachst einherge-
henden Verlust an Erwerbsfahigkeit, deren Wiederherstellung mit-
hin das erste Ziel der Versicherungsmedizin sein muf3. Diese Wie-
derherstellung ist nun keineswegs an die Wiederherstellung des
physiologischen status quo ante gebunden, sondern, wie es im oster-
reichischen Assecuranz-jJahrbuch von 1910 heiflt, an die Arbeitsfa-
higkeit des Versicherungsnehmers, deren Wiedererlangung einer-
seits »von der groferen oder geringeren personlichen Gewandtheit
und Anpassungsfahigkeit des Betreffenden und andererseits von

8. Ebd., S. 213.
9. Willy Hellpach: »Rentenhysterie«, in: Zeitschrift fiir die gesamte Versi-
cherungswissenschaft 8 (1908), S. 268-281, hier S. 276.
10. Vgl. ebd., S. 275.
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dem Beruf und der Art von Arbeiten ab[hdngt], die er zu verrichten
hat.«** Was das beispielsweise heifen kann, verdeutlicht ein Bei-
trag aus jenem Jahre 1908, in dem der junge Hilfsbeamte Franz Kaf-
ka sich in die Materie der Unfallverhiitung und -rehabilitation ein-
zuarbeiten begann:

»Nicht die anatomische Heilung, sondern die Riicksicht auf die spatere Funktion bil-
det den leitenden Grundsatz fiir das Heilverfahren. [...] ist z.B. ein Fingerstumpf
nur ungeniigend mit Haut bedeckt, so ist eine spdtere Gebrauchsfahigkeit unwahr-
scheinlich. Im Gegenteil ist der betreffende Finger nur hinderlich bei der Arbeit« und
daher fachgerecht zu entfernen.

Bei der von Unfall- und Arbeitsmedizinern angestrebten Rehabilita-
tion handelt es sich demnach, jedenfalls aus der Sicht der Verun-
gliickten, keineswegs um eine Riickkehr zu der durch den Unfall
gestorten Normalitdt; angestrebt wird lediglich eine sekundare,
eingeschriankte Normalisierung, der Zustand einer Para-Norma-
litdt im Zwischenraum von Krankheit und Gesundheit. Kafka hat
bereits in der Geschichte seines Parasiten Samsa die hier rekonstru-
ierte Problematik der Para-Normalisierung aufgegriffen. Wenn der
verkiihlte oder verwandelte Handlungsreisende nach dem Sturz auf
seine vielen Beinchen sein korperliches Wohlbehagen, den festen
Boden und die zweckhafte Verfligung liber seinen Korper wieder-
gewinnt, so gelingt dies natiirlich nur durch die spontane und kurz-
fristige Anerkennung der ganz und gar anomalen Normalitdt seines
Kiafer-Bios. Dall die Einjustierung dieser Para-Normalitdt nicht
allein ergonomischen, sondern sogar auch politisch-historischen
Kriterien unterlag, zeigt eindrucksvoll Kafkas Beitrag zum 1917
verOffentlichten Jahresbericht seiner Anstalt fiir 1915, in dem es um
die Auswirkungen des Krieges auf die Unfallversicherung und die
Sicherheit am Arbeitsplatz geht. Zum einen wird hier deutlich, daf
die Beurteilung der Erwerbsfihigkeit eines einzelnen Arbeiters
durchaus auch von der Datenlage im Bereich der Grofen Zahlen
abhdngt. So wird man, wie Kafka feststellt, »bei der Beurteilung der
Berufsfihigkeit gegeniiber den durch den Krieg verursachten Mas-
senverstimmelungen und Massenerkrankungen sich notwendiger-
weise anders verhalten miissen als bisher in dhnlichen Einzelfdl-

11. V. Peters: »Die Entschddigung der Erwerbsunfahigkeit nach Haftpflicht-
recht«, in: Assecuranz-Jahrbuch (1910), S. 17-36, hier S. 26.

12. A. Hoffa: »Welche Nachteile haben sich bei der Durchfiihrung der Un-
fallversicherungsgesetze vom arztlichen Gesichtspunkte aus ergeben, in: Zeitschrift
fiir die gesamte Versicherungswissenschaft 8 (1908), S. 19-28, hier S. 24.
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len.« Und auch die bislang vor allem auf maximale Produktivitat
ausgerichtete mechanische Seite der industriellen Produktion er-
weist sich unversehens als flexibel, wenn im Felde der Para-Norma-
lisierung des Humanfaktors einmal Not am Manne ist. »Fiir solche
Arbeiter, die Bein- oder FuBverletzungen haben, wird man einen
Stiitzsitz bei der Arbeit schaffen miissen. Werkzeuge und Gerite
werden mit solchen Handhaben auszuriisten sein, daR sie sich der
Prothese anpassen.«*3

Kafka hat bereits in der Geschichte seines Parasiten Samsa
die hier rekonstruierte Problematik der Para-Normalisierung aufge-
griffen. Samsas Selbstwahrnehmung wird freilich vom Modell der
akuten, also voriibergehenden Krankheit und der damit moglichen
vollstandigen Renormalisierung dominiert. Da somit ein dauerhafter
Zwischenzustand, da Para-Normalitdt als Losung kategorisch ausge-
schlossen ist, bezeichnet seine Lebenskurve schlieBlich den Verlauf
eines ebenso verzweifelten wie vergeblichen Rehabilitationsver-
suches.

Gliicklicherweise kann die Normalisierungsgesellschaft ihren
Unfallopfern ein Angebot der Erlosung von der UngewiRheit und
dem Unbehagen offerieren, mit denen sowohl der individuelle Blick
zuruick (auf den Moment des Unfalls) wie der Blick nach vorn (auf
die Rickkehr zum Normalzustand) kontaminiert ist. Dieses Angebot
besteht im Einrticken der Verungliickten in die Ordnung des sozia-
len Korpers, jener unkorperlichen, aus Zahlen, Kurven und Symbo-
len konstituierten Welt, deren Harmonie weder durch Fingerstiim-
pfe noch durch Frauenwiinsche gestort wird. Einen kurzen, aber in-
struktiven Einblick in die Kurvenlandschaft der Arbeiter-Unfall-
Versicherung ermoglicht ein Beitrag der Zeitschrift fiir die gesamte
Versicherungswissenschaft aus dem Kriegsjahr 1916, »Uber das Be-
rufsschicksal Unfallverletzter«. Dort werden, nach dem Versiche-
rungsarzt Dr. Kraus, »vier Hauptformen des Berufsschicksals« un-
terschieden:

»Als Deklassierung werden die Falle betrachtet, in denen aus irgend welchen Griinden
ein volliger Mangel an Leistungen vorliegt, oder ein neuer wesentlich geringerwerti-
ger Beruf ergriffen wird, oder der alte Beruf zwar beibehalten wird, jedoch eine we-
sentliche Herabsetzung der friiheren Leistungen in qualitativer und quantitativer
Hinsicht stattfindet. [Absatz] Als leichter Abstieg gelten die zahlreichen Fille, in de-
nen kein Stellen- und kein Berufswechsel nach dem Unfall stattfindet, aus dem bishe-
rigen Berufsgebiet aber gewisse Arbeiten (z.B. Schwindel erregende Arbeiten auf

13. F. Kafka: Amtliche Schriften (Anm. 3), S. 292f. Vgl. hierzu auch den
Beitrag von Eva Horn in diesem Band.
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Baugeriisten) wegfallen. [...] Als Anpassung gelten die Félle, in denen der Verletzte
entweder im alten Beruf mit im wesentlichen unverminderten Leistungen verbleibt,
oder einen Beruf ergreift, der nicht geringerwertiger als der friihere ist. [Absatz] Als
Aufstieg werden solche Félle gezihlt, in denen z.B. ein verletzter bisher ungelernter
Arbeiter nach einer gewissen Ausbildungszeit in einen gelernten Beruf gelangt, oder
Aufsichtsheamter wird, oder in eine Unternehmerstellung riickt. [Absatz] Die Deklas-
sierungsmasse vereint mit der Masse des leichteren Abstiegs bildet die Absturzmasse
(ungiinstige Falle), und die Anpassungsmasse vereint mit der Aufstiegsmasse bildet
die Behauptungsmasse (giinstige Falle).«™

Wire die Samsa-Kurve also eine bodenlose Zuspitzung, eine phan-
tastische Uberzeichnung des Kraus-Schemas? Keineswegs, denn
wir haben hier erst iiber Zahlen und Kurven, noch nicht aber iiber
Symbole gesprochen. Es liegt auf der Hand, daR die oben vorgefiihr-
ten Debatten liber ein >unkorperliches< Phanomen wie die traumati-
sche Neurose bei den Experten fiir die Regulierung des sozialen
Korpers massive Denormalisierungsangste hervorrufen mulfRte,
drohte hier doch die Unterwanderung des Feldes der Normalitdt
durch eine Schar von unsichtbaren Feinden.

»0hne jedes beschonigende Wort, wie man es bisweilen von Verteidigern eines an-
geblich beklagenswerten Opfers wirtschaftlicher und sozialer Verhdltnisse vernimmt,
muR der Versicherungsbetriiger gleich dem Dieb und dem Verleumder als ein Schad-
ling gebrandmarkt werdeng,

forderte etwa der Braunschweiger Stadtrat und Sozialversiche-
rungsexperte von Frankenberg 1910 in der Osterreichischen Revue
fiir Assekuranz und Volkswirtschaft unter der realenzyklopddischen
Uberschrift »Die Simulation«. Der Stadtrat nennt aber nicht nur das
RoR, sondern auch den Reiter, hier also denjenigen, der den durch
die ganze Abhandlung mitgeschleiften Widerspruch zwischen der
Unsichtbarkeit des Simulanten und seiner bizarren, andersartigen
Korperlichkeit (als Ungeziefer) zu losen vermag:

»Ausgezeichnet vermag jemand, der selbst im Versicherungswesen gearbeitet hat,
das Gemeingefdhrliche und Nichtswiirdige der Simulation zu erkennen; auf Schutz
und Schonung hat der Betriiger bei ihm nicht zu hoffen«.

14. Georg Pietsch, »Uber das Berufsschicksal Unfallverletzter«, in: Zeit-
schrift fiir die gesamte Versicherungswissenschaft 16 (1916), S. 28-39, hier S. 28f.

15. H. v. Frankenberg: »Die Simulation«, in: Osterreichische Revue fiir Asse-
kuranz und Volkswirtschaft Nr. 43 (24.10.1910), S. 275-276 und Nr. 44, 31.10.1910,
S. 284-285.
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Man wird diese Passage ohne falsche Skrupel als einen jener Auf-
trage auffassen dirfen, die Kafka, der Versicherungsbeamte mit und
Landvermesser ohne feste Anstellung, formlich von tiberallher
bezog. »Korper«, heilt es zur ndheren Erlduterung dieses Zusam-
menhangs in Mille Plateaux, »haben ein Alter, eine Reife, sie werden
alter; aber Volljahrigkeit, Ruhestand, diese oder jene Altersklasse
sind unkorperliche Transformationen, die den Korpern in dieser
oder jener Gesellschaft direkt hinzugefiigt werden.«*® Kafka nimmt
nicht nur die reguldren unkorperlichen Transformationen der Versi-
cherungsgesellschaft auf, indem er die Linie der Absturzmasse bis
zu jenem Punkt nachzeichnet, an dem sie wieder in eine korperliche
Transformation, den Tod, umschlagt; er nimmt auch die irreguldire
unkorperliche Transformation der Stigma-Metaphorik der Franken-
bergs wortlich, also kérperlich, um allen >Simulantenriechern<'?
eine Lehre fiirs Leben zu erteilen (die grandiose Inszenierung der
Begegnung zwischen dem milltrauischen Prokuristen und dem
geradezu vorbildlichen, den Miillerschen und Frankenbergschen
Erwartungen in puncto Arbeitswilligkeit und Renormalisierungsbe-
reitschaft mehr als gentigenden Parasiten). Dennoch folgt die Ver-
wandlung in ihrem Aufbau noch einer stationdren, diskontinuier-
lich-synchronischen Logik. Die Linearitdt bzw. Kurvenformigkeit
des Lebens im Regime der Bio-Macht wird erst spater zu einer zen-
tralen, Motivik und Narrativik tibergreifenden Kategorie seiner
Erzdhlungen avancieren. Dies mochte ich nun am Beispiel dreier
Geschichten aus dem Friihjahr 1917 verdeutlichen, in denen Kafka
unsere drei problemalen Vorgaben (den »Blick zurtick< auf den dtio-
logischen Moment, den »Blick nach vorn¢ auf die Renormalisierung,
und die Differenz zwischen dem individuellen und dem sozialen
Korper) in strengem Kontrast experimentell variiert.

II.

Kafka schreibt nicht nur tagsiiber, sondern auch nachts als Versi-
cherungsexperte. Hier, am Schreibtisch im heimischen Zimmer,
verwendet er literarisch tiberlieferte wie mediopolitisch aktuelle
Symbole und Motive als Formulare, in die er dann seine einer ganz
und gar neuartigen und spezifischen Diskursivitat gehorchenden
Protokolle eintragt. In der Fragment gebliebenen Geschichte vom

16. Gilles Deleuze/Félix Guattari: Tausend Plateaus, Berlin: Merve 1992,
S. 113.
17. Vgl. W. Hellpach: »Rentenhysterie« (Anm. 9), S. 271.
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Jager Gracchus etwa, dessen Barke nach seinem Sturz von der Klip-
pe den Weg ins Jenseits verfehlt hat und sich seither auf endloser
Reise durch irdische Gewdsser befindet, ist es das — von Manfred
Frank ausfihrlich untersuchte — Motiv der >unendlichen Fahrt¢, das
Kafka als Formular verwendet. Protokolliert wird hier nichts ande-
res als ein normaler Arbeitsunfall, dargestellt freilich aus der Sicht
eines neurasthenischen Anspruchshysterikers. In dessen Perspekti-
ve dominiert zundchst der autobiographische >Blick zuriick« auf den
dtiologischen Moment seines Unfalls, der sein »schénes Jigerleben«*®
von seiner Irrfahrt trennt. Dabei handelt es sich iiberdeutlich um
einen normalen und unverschuldeten, daher also versicherten Un-
fall im Sinne des modernen Berufsrisikos: »Alles ging der Ordnung
nach. Ich verfolgte, stiirzte ab, verblutete in einer Schlucht, war tot
und diese Barke sollte mich ins Jenseits tragen.«* Leider vermengt
aber der Jager, wie ubrigens zahlreiche Klienten Kafkas, auf unzu-
lassige Weise die Entschddigungsagenden von Religion und Versi-
cherung. Da, jedenfalls auf dem Niveau des individuellen Korpers,
die Grenze zwischen Leben und Tod auch die Grenze der Versiche-
rung (seit ihren historischen Anfiangen in Form der antiken Bestat-
tungskassen) bezeichnet, sind Unfdlle jenseits dieser Grenze auch
dann nicht mehr versichert, wenn sie noch so sehr dem Schema des
modernen Verkehrsunfalls entsprechen. Es gibt ndmlich im Fall des
Jagers Gracchus noch einen zweiten Unfall, eine damonische Ver-
doppelung des dtiologischen Moments:

»Mein Todeskahn verfehlte die Fahrt, eine falsche Drehung des Steuers, ein Augen-
blick der Unaufmerksamkeit des Fiihrers, eine Ablenkung durch meine wunderschone
Heimat, ich wei® nicht was es war, nur das wei ich, daf ich auf der Erde blieb und
dal® mein Kahn seither die irdischen Gewasser befdhrt. So reise ich, der nur in seinen
Bergen leben wollte, nach meinem Tode durch alle Linder der Erde.«*

Der letzte Satz verdeutlicht bereits, dafl die Lage des Jdgers ein
pragnanter Fall von prekdrer Para-Normalisierung ist, dal Grac-
chus nicht nur nach seinem eigenen Bericht, sondern auch nach Dr.
Kraus der Absturzmasse, Untergruppe deklassierender Berufswech-
sel, zuzuordnen ist: »War kein Seefahrer, wollte es nicht werden,

18. Franz Kafka: Beim Bau der chinesischen Mauer und andere Schriften aus
dem Nachlaf3 in der Fassung der Handschrift (= Gesammelte Werke in zwGlf Banden.
Nach der Kritischen Ausgabe hg. von Hans-Gerd Koch, Bd. 6), Frankfurt/Main: Fischer
1994, S. 100.

19. Ebd., S. 45.

20. Ebd., S. 43.
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Berg und Wald waren meine Freunde und jetzt — dltester Seefahrer,
Jager Gracchus Schutzgeist der Matrosen [...]. Lache nicht.«** Im-
merhin weil Gracchus, wie jeder echte Neurastheniker, selbst, da
er ein hoffnungsloser Fall ohne wirkliche »Perspektive nach vornc¢
ist: »Der Gedanke mir helfen zu wollen ist eine Krankheit und mufl
im Bett geheilt werden«, heiflt es in einem der autobiographischen
Fragmente.”® Folgerichtig besteht zwischen der biographischen
Linie des seefahrenden Jdgers und dem sozialen Korper vollige
Diskontinuitit, gibt es keinerlei Punkte des Ubergangs oder Austau-
sches zwischen beiden: »Du bist nicht der Gegenstand des Stadtge-
spraches«, erfahrt der Jager von einem jener Knaben, denen er
bisweilen auf seiner Barke die Ohren volljammert, »von wie vielen
Dingen man auch spricht, Du bist nicht darunter, die Welt geht
ihren Gang, und Du machst Deine Fahrt, aber niemals bis heute
habe ich bemerkt, da8 Thr Euch gekreuzt hittet.«>3

Nun ware Kafka nicht Kafka, wenn es ihm nur darum gegan-
gen ware, gewissermallen die dunkle Seite des para-normalisierten
Lebens zu hypostasieren. Vielmehr verrdt das betreffende Oktav-
heft, daR Kafka unmittelbar, nachdem er den heillosen Jager seinem
Schicksal liberlassen hat, einen ganz anderen Kandidaten ins Ren-
nen um erfolgreiche Normalisierung schickt. Anders als seine Vor-
gdnger ist der Affe Rotpeter nicht nur Subjekt seines Berichts, son-
dern des ganzen Protokolls, das somit, als »Bericht fiir eine Akade-
miex, selbst in die Erzdhlung eintritt. Dabei erzeugt die Geschichte
sehr viel gezielter als ihre Vorldufer eine komplexe und zum Teil
widersprichliche Serie aktualhistorischer Beziige.

Auf der Ebene des Normalisierungsprotokolls ist zundchst
eine Verkehrung der Blickrichtung gegeniiber der Geschichte vom
untoten Jager zu notieren. Der Blick auf den atiologischen Moment,
hier die Gefangennahme des Affen durch eine zoologische Expedi-
tion, wird subdominant; er ist dem Affen nur noch auf der Grundla-
ge »fremde[r] Berichte« moglich. Freilich lenkt die anekdotische
Schilderung der Gefangennahme von den teuflischen Mehrdeutig-
keiten ab, die sie erzeugt. Rotpeter war zum Beispiel nicht nur »der
einzige, der getroffen wurde«; sondern er »bekam« auch »zwei
Schiisse«, wie es so schon heiflt. Der erste, der ihm eine rote Narbe
an der Wange beibringt und so den Ursprung seines Namens schafft,
konnotiert uniibersehbar jene Mensurnarbe (den >Schmiss¢), die
damals die Zugehorigkeit zu den deutsch-nationalen Verbindungen

21. Ebd., S. 96.
22, Ebd., S. 44.
23. Ebd., S. 98f.
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nach auflen sichtbar machte. Der zweite Schufl hingegen, der, je-
denfalls nach Meinung eines Presse-Windhundes, die Identitdt des
Affen preisgibt, trifft ihn »unterhalb der Hiifte« und konnotiert
ebenso eindeutig die Beschneidung als Kennzeichen jlidischer Iden-
titat, die — umgekehrt zum Schmiss — im Zeitalter der Pressefreiheit
vom seriellen Eingriff zur unfallhaften Wunde geworden ist.**

Wie sein Vorgdnger, der Jager, findet sich der Gejagte nach
dem Unfall im Holzverschlag eines Schiffes wieder: in jener zugleich
haltlosen (Schiff) und fixierten (Kafig) Lage, die schon der junge
Kafka im Gleichnis von den Baumstdmmen im Schnee als moderne
conditio humana notiert hat. Doch wenn er in dieser Lage in explizi-
ter strategischer Reflexion die Moglichkeit der Riickkehr zum Affen-
tum verwirft, dann erteilt er damit nicht nur konnotativ allen damals
aktuellen Riickkehr-Phantasmen eine Absage — der etwa von Martin
Buber geforderten >Riickkehr zum Judentum« ebenso wie den natio-
nal-volkischen >Riickkehren< zum Germanentum, und grundsatzlich
jedem Sprung zuriick aus der Zivilisation in die Natur, denn natiir-
lich kann man den Bericht auch als Zivilsationsallegorie lesen, aber
auch einer Riickkehr zur Kindheit, denn natirlich kann man den
Bericht auch als Sozialisationsallegorie lesen — sondern er wendet
sich auch denotativ, auf der primaren (>wortlichen<) Bedeutungsebe-
ne des Protokolls, ganz explizit gegen den Anspruchshysteriker Grac-
chus. »Solche Versprechungen fiir scheinbar unmogliche Erfiillun-
geng, notiert der Affe im Hinblick auf seine Befreiung aus dem Kifig,
»werden nicht gegeben. Lost man aber die Erfiillungen ein, erschei-
nen nachtraglich auch die Versprechungen genau dort, wo man sie
frither vergeblich gesucht hat.«*> Das ist die Definition einer norma-
listischen, also >postskriptiven« Erwartungsékonomie in reinster Form.2

24. Vgl. F. Kafka: Landarzt (Anm. 1), S. 236. DaB »Schmisse« in Kafkas Ta-
gen langst nicht mehr die zufdlligen Resultate ehrenhafter Unfertigkeit im Umgang
mit dem Degen waren, sondern mindestens mit der gleichen chirurgischen Fertigkeit
seriell hergestellt wurden wie Beschneidungen, zeigt die folgende kleine Notiz aus
dem Kunstwart: »Schmisse, dilettantisch ausgedriickt: >Mensurnarben< werden laut
Zeitungsofferte von medizinisch gebildeten Handen kunstvoll angefertigt. Preis je
nach Imposanz. Vorbei die Zeiten, da man die schweinswiirstchenpaargleiche Quar-
tennarbe in der Backe oder die trotzige Ruine der Nasenspitze im Angesicht Begna-
deter nur hoffnungslos beneiden konnte — du vermagst nun, Sterblicher, dir durch
die Kunst der Neuzeit eine Zierde zuzulegen, als hattest auch du — nicht parieren ge-
konnt. Ob den Abnehmern der >Mensurnarben< die Eselsohren automatisch nach-
wachsen, ist in dem Kulturdokument nicht angegeben« (25/3 [1911], S. 228).

25. F. Kafka: Landarzt (Anm. 1), S. 241.

26. Fiir eine begriffliche Unterscheidung préskriptiver und postskriptiver
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Dementsprechend vollzieht sich der Eintritt des Affen in die
Menschenwelt auf dem avancierten Niveau des zeitgendssischen
Normalisierungswissens. Es handelt sich zunadchst und vor allem, im
scharfen Kontrast zum Fall seines hundert Jahre dlteren, Hauff-
schen Vorfahren, um einen Prozel der Selbstnormalisierung (und
nicht der Dressur). Das Vorbild des Affen ist niemand anderer als
der Quétéletsche Durchschnittsmensch, der seinem Dichter natiir-
lich aus Studium und Beruf eng vertraut war:

»Ich sah diese Menschen auf und ab gehen, immer die gleichen Gesichter, die glei-
chen Bewegungen, oft schien es mir, als ware es nur einer. Dieser Mensch oder diese
Menschen gingen also unbehelligt. [Erst diese] angehduften Beobachtungen drang-
ten mich [...] in die bestimmte Richtung.«?

Das Verfahren des Affen besteht in der Nachahmung des Beobach-
teten und konnte ohne weiteres jenem bereits 1908 erschienenen
Béandchen Die sozialen Gesetze entnommen sein, in dem der franzo-
sische Soziologe Gabriel Tarde sein Gesamtwerk (u.a. Les lois de
Uimitation) deutschen Lesern zuginglich machte.?® Tarde liefert
gewissermallen das psychologische Gegenstiick zu Quétélets Phy-
sique Sociale, wenn der die Gesellschaft als Resultat einer grolen
Zahl kleinster Nachahmungshandlungen mit Tendenz zur Bildung
flexibler, gleitender Strukturkerne konzipiert.

Doch auch hier gilt, da ein Grundgesetz der modernen Ge-
sellschaft in zugespitzter Form als Spezifikum der jiidischen wieder-
kehrt. 1916 hatte der von Kafka gern gelesene jliidische Soziologe
Franz Oppenheimer in der Neuen Rundschau Tardes Werk als
grundlegend fiir ein Verstindnis der judischen Assimilation be-
zeichnet.”® Und in der Tat: Bereits 1850 hatte Richard Wagner in
seinem folgenreichen Pamphlet Das Judenthum in der Musik beklagt,
daR die jiidischen Talente durch blofles sNachpapeln« der schopfe-
rischen Werke deutscher Genies die deutsche Kunst zersetzten,3°
1887 hatte der Orientalist Adolf Wahrmund eine an Wagner an-
schlieBende Passage aus dem von seinem Kollegen Paul de Lagarde

Normalitdt vgl. Jiirgen Link: Versuch iber den Normalismus. Wie Normalitit produziert
wird, Opladen: Westdeutscher Verlag 1997, S. 16ff.

27. F. Kafka: Landarzt (Anm. 1), S. 240f.

28. Gabriel Tarde: Die Sozialen Gesetze, Leipzig: Klinkhardt 1908.

29. Franz Oppenheimer: »Wir — und die Anderen. Gedanken zur Vélker-
psychologie«, in: Neue Rundschau 2 (1915), S. 1585-1604.

30. Richard Wagner: »Das Judenthum in der Musik, in: ders., Gesammelte
Schriften und Dichtungen, Leipzig: Siegel 1907, S. 66—85.
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verfaliten Programm fiir die konservative Partei Preulens dahinge-
hend zusammengefalit, daR »der Jude [...] bis jetzt der Affe unserer
Kultur gewesen [sei]«3!, und 1912 hatte der Okonom Werner Som-
bart in seiner Programmschrift Die Zukunft der Juden die Moglich-
keiten, aber auch die >blutsmaRigen< Grenzen der jidischen »sozia-
len Mimikry« abgesteckt.?* So ist es kein Zufall, wenn Spracherwerb
und Musik als die wichtigsten Stationen der Rotpeter-Linie erschei-
nen, einer Linie, an deren Ende einerseits eine unbestreitbare nor-
malistische Erfolgsbilanz steht, die Rotpeter eindeutig der Dr. Kraus'-
schen Aufstiegsmasse zuzuordnen scheint — »Durch eine Anstren-
gung, die sich bisher auf der Erde nicht wiederholt hat, habe ich die
Durchschnittsbildung eines Europders erreicht« — deren Ergebnis
andererseits aber uniibersehbare Spuren einer offenbar uniiber-
schreitbaren Para-Normalitdt aufweist.3> Das Ausbleiben der kor-
perlichen Verwandlung widerlegt hier stumm die unkorperliche
Transformation des Rotpeter-Reports. Zitieren wir das bekannte
SchluBresiimee des affischen Varieté-Kiinstlers Rotpeter ausnahms-
weise einmal nach dem deutschen Original des deutschen Kultur-
hiiters de Lagarde:

»Er liebelte mit allem, was das indogermanische Abendland bot, aber er ging, um
sein blaues Blut nicht zu verunreinigen, keine Ehe mit ihm ein; er lernte so die Gri-
masse alles dessen was uns gilt, und weil er diese Grimasse schneiden kann, bildet er
sich ein, er habe unsere Leidenschaft wie wir, und er stehe uns gleich.«**

Vom dritten Protagonisten unserer Versuchsreihe, der seltsamen
Zwirnsspule Odradek aus Die Sorge des Hausvaters, heiflt es, daR er
»aullerordentlich beweglich und nicht zu fangen« sei. So entschliipft
er auch unserem eigens errichteten Schematismus, weil seine Le-
benslinie keinen atiologischen Punkt aufweist, an dem die biopoliti-
schen Teleologisierungen und Vermessungen des Lebens einhaken
konnten; freilich nicht, ohne zuvor noch spoéttisch mit dem Finger
auf den eingangs zitierten versicherungsmedizinischen Vorschlag zu

31. Adolf Wahrmund: Das Gesetz des Nomadentums und die heutige Juden-
herrschaft, Miinchen: Deutscher Volks-Verlag 1919, S. 146.

32. Werner Sombart: Die Zukunft der Juden, Leipzig: Duncker & Humblot
1912, S. 40.

33. Vgl. F. Kafka: Landarzt (Anm. 1), S. 244f.

34. Paul de Lagarde: »Programm fiir die konservative Partei PreuBens, in:
ders., Deutsche Schriften. Gesammtausgabe letzter Hand (zweiter Abdruck), G6ttingen
1891, S. 323-372, hier S. 365f.
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zeigen, die Fetzen unfallgeschadigter Finger doch nach ergonomi-
scher Maligabe zu beseitigen:

»Es sieht zundchst aus wie eine flache sternartige Zwirnsspule, und tatsdchlich
scheint es auch mit Zwirn bezogen; allerdings diirften es nur abgerissene, alte, an-
einander geknotete, aber auch ineinander verfitzte Zwirnstiicke von verschiedener
Art und Farbe sein. [...]. Man wdre versucht zu glauben, dieses Gebilde hatte friiher
irgendeine zweckmédRige Form gehabt und jetzt sei es nur zerbrochen. Dies scheint
aber nicht der Fall zu sein; [...] nirgends sind Ansédtze oder Bruchstellen zu finden,
die auf etwas derartiges hinweisen wiirden; das Ganze erscheint zwar sinnlos, aber in
seiner Art abgeschlossen.«*®

III.

Manfred Frank, so 1aft sich aus alledem schlielen, ist bei seiner
Jagd auf Kafkas Jager dessen Affen auf jenen Leim gegangen, mit
dem er vermutlich auch versucht hatte, Odradek zu kitten, ware er
seiner nur habhaft geworden. Kafkas Geschichten sind nicht, wie es
die metamodernistische Interpretationsmiihle hier und immer will,
kompensatorische Schmerzbekundungen des entwurzelten, ent-
fremdeten und von Maschinen und Vehikeln umzingelten Menschen
des beginnenden 20. Jahrhunderts. Sie sind vielmehr intensive
Protokolle¢, d.h. hochkalkulierte Textgebilde, deren diskursive Di-
mension sich um das moderne Widerspiel zwischen Denormalisie-
rungslust und Denormalisierungsangst sowie zwischen der Norm
des Normalen und der Unmoglichkeit ihrer Erfiillung dreht, wah-
rend ihre poetische Dimension in der komplexen und widerspriich-
lichen, >resonanten< Verschaltung heterogener Bezugsfelder be-
steht. Die kommunikationstechnischen Konsequenzen einer solchen
Schreibweise hat Kafka 1921 in der folgenden Selbstverortung im
Wissensfeld seiner Zeit resiimiert:

»Ein Kenner, ein Fachmann, einer, der seinen Teil weil3, ein Wissen allerdings, das
nicht vermittelt werden kann, aber gliicklicherweise auch niemandem nétig zu sein
scheint.«*®

35. F. Kafka: Landarzt (Anm. 1), S. 222f.

36. Franz Kafka: Tagebiicher, Bd. 3, 1914-1923, in der Fassung der Hand-
schrift (= Gesammelte Werke in zwolf Banden. Nach der kritischen Ausgabe hg. von
Hans-Gerd Koch, Bd. 11), Frankfurt/Main: Fischer 1994, S. 192.
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Anhang: Interview mit Ursula Wandl,
ReIntra (Miinchen)®’

Benno Wagner: Wenn die abschliefende Einschatzung Franz Kafkas
heute zu relativieren ist, verdanken wir das — was nicht besonders
Uberraschend ist — weniger den Experten flir Sprachkunst als den
Fachleuten fiir Sozialversicherung. Unter der Netzadresse www.re-
intra.de finden wir die sozialtechnischen Antworten auf eine Viel-
zahl der Fragen, die Kafka in seinen intensiven Protokollen«< ge-
biindelt und verhandelt hat. Kafkas Helden sind allesamt aus der
Kluft emporgestiegen, die das Feld des Lebens in der >Versiche-
rungsgesellschaft« durchzieht und die das Leben des individuellen
Korpers von dem des sozialen Korpers, die das je einzigartige und
unersetzliche Leben des verungliickten und beschadigten Arbeiters
von dem abstrakten und verrechenbaren Leben im Sinne der Biopo-
litik und ihrer Agenturen trennt. Entschddigung und damit Versi-
cherbarkeit gibt es nur auf dieser letzteren Ebene. Das Paflwort
aber, das den Zutritt von jener zu dieser ermoglicht, heiflt »Normali-
tat¢, d.h. im Falle des verungliickten Einzelnen die Bereitschaft zur
Abstraktion seines Schadens und zur Rationalisierung seines Ver-
haltens (»Anpassungsbereitschaft«). Wenn Kafkas Helden sich vor
diesem Hintergrund allesamt als »Unversicherbare« erweisen, dann
liegt das daran, dal sie — hdufig trotz grolter Bemiihungen — eben
diese Leistung der normalisierenden Anpassung nicht erbringen
konnen. Genau hier setzt die Arbeit der Relntra-Experten an: Als
Experten >zweiter Ordnung¢ tiberbriicken sie die Kluft zwischen
dem laienhaften Lebenskonzept der Versicherungsnehmer und dem
expertenhaften Lebenskonzept der Versicherungsgeber, um so fir
beide Seiten eine Optimierung des Lebens zu erreichen (Win-win-
Situation). Sie sind somit die sozialtechnisch avancierten Nachfolger
jener Impresarios, Patrone und Gehilfen, die in Kafkas Protokollen
freilich niemals Teil der Losung werden, sondern immer nur Teil
des Problems bleiben. Obwohl sie bereits exakt nach den Leitlinien
von Relntra verfahren und >Informationsmanagement¢, >Optimie-
rungsmanagement< und >Zeitmanagement« fiir ihre Klienten betrei-
ben, enden ihre Bemiihungen doch regelmdfig in Ungewillheit,
Para-Normalitdt und Endlosigkeit (bzw. Tod). Kafkas Literatur bil-
det so einen liberraschend auflosungsscharfen Hintergrund fiir un-
ser folgendes Gesprach.

Ursula Wandl: Dal8 das Augenmerk der Versicherungen auf die soziale

37. Dieses Interview wurde im Mai und Juni 2001 via E-Mail gefiihrt.
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Reintegration gerichtet sein sollte, wie Kafka es fordert, trifft prazise
die gegenwartige Tendenz in der Versicherungswirtschaft. Perso-
nenschdden im Haftpflichtbereich konnen fiir die Versicherungen
teuer werden. Insbesondere dann, wenn sowohl in der Akutphase
direkt nach der Verletzung wie auch bei der anschliefenden Versor-
gung bzw. beruflichen Wiedereingliederung nicht alle zur Verfii-
gung stehenden Moglichkeiten unter Berticksichtigung des medizi-
nischen und technischen Fortschritts genutzt werden. Kosten kon-
nen nur dann gespart werden, wenn die geschddigte Person durch
einen optimalen Einsatz der Wiedereingliederungsmoglichkeiten
das neue Leben nach dem Unfall, das nie mehr so sein kann wie
zuvor, akzeptieren und selbstdandig und erwerbsfahig nutzen kann.

Aus Sicht von Relntra, dem medizinischen und berufskundli-
chen Beratungs- und Reintegrationsdienst der Bayerischen Riick-
versicherung, liegt der Erfolg der Rehabilitationen, gemessen an der
Anzahl der wieder Erwerbstatigen nach einer durchschnittlichen
Betreuungszeit von zwei Jahren, zwischen 60 Prozent und 70 Pro-
zent. Kinder, die meist eine Schddel-Hirnverletzung erlitten haben,
miissen Uber einen weitaus langeren Zeitraum betreut werden. Die
Kinderdrztin tiibernimmt nicht nur die Koordination der medizini-
schen und rehabilitativen Mafnahmen, sondern steht den oft iiber-
lasteten Eltern als Gesprachspartnerin zur Verfiigung. Die Organi-
sation des Alltags ist bei Kindern, die sehr viel Betreuung benétigen,
ein hauptsichliches Problem. Die Unterstiitzung und auch die Uber-
prifung laufender MaBnahmen dient dazu, den Kindern im Erwach-
senenalter ein unabhangiges Leben zu ermoglichen. Versaumnisse
sind im weiteren Verlauf normalerweise nicht mehr wieder gutzu-
machen und bedeuten hohe Kosten fiir die Versicherungen.

Wir haben circa 600 Verletzte betreut, die im Durchschnitt
anderthalb Jahre nach dem Unfall den Relntra-Mitarbeitern gemel-
det werden. Mediziner und Berufskundler analysieren die physi-
schen und psychischen Unfallfolgen und erarbeiten gemeinsam mit
dem Verletzten ein Programm zur Wiedereingliederung; dabei wer-
den die bis dahin erfolgten, aber meist fehlgeschlagenen Versuche
beriicksichtigt. Oft muf3 eine psychische Betreuung veranlaflt wer-
den, da das medizinisch versorgende System auf diesem Gebiet eher
defizitdr ist. Der Verletzte mufl akzeptieren, daRl sein Leben nie
wieder so sein kann wie vor dem Unfall. Nur wenn der Patient den
Unfall verarbeitet hat, kann an eine Resozialisierung gedacht wer-
den, die ausschlieBlich im Einvernehmen mit dem Patienten erfol-
gen kann. Fiir unsere Mitarbeiter ist es wichtig, alle MaRnahmen,
die das soziale System anbietet, auf Wertigkeit zu tiberpriifen (Qua-
litatsmanagement) und darauf zu achten, daR sie den individuellen
Bediirfnissen angepalit sind und zeitnah durchgefiihrt werden (Zeit-
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management). Die Mitarbeiter fungieren somit als Koordinatoren
des Gesundheits- und Sozialsystems.

Nicolas Pethes: Die Figuren in den Erzdhlungen und Romanen von
Franz Kafka machen ja die zentrale Erfahrung, daf§ sie wie an Ma-
rionettenfiden durch die Labyrinthe der Amter und Behérden be-
wegt werden, ohne je den Strippenzieher oder dessen Plan kennen-
zulernen. Darin bildet sich eine bestimmte Erfahrung der Hilflo-
sigkeit, der Passivitat und des Ausgeliefertseins ab, die sicherlich
auch den Menschen, die Relntra unterstiitzen soll, nicht unbekannt
ist — sowohl hinsichtlich des traumatischen Unfalls als auch hin-
sichtlich aller versicherungsrechtlichen Abldaufe, die dieser zur
Folge hat. Sie sprechen in diesem Zusammenhang vom >vorgegebe-
nen Weg eines Unfallopfers<®. Es klingt zundchst einmal — wenn
man einen Unfall als unplanbaren Einschnitt von Kontingenz ver-
steht — liberraschend, da aus Sicht einer Versicherung der Bruch
mit der Normalitdt eines Lebenslaufs seine eigene Normalitdt kennt.
Vermutlich kollidieren hier die Wahrnehmungen des Unfallopfers
von seiner Situation recht heftig mit den Wahrnehmungen der
gleichen Situation seitens der Reha-Mitarbeiter, die Strategien ken-
nen, mit deren Hilfe das Unfallereignis in das Leben des Unfall-
opfers integriert werden soll. Welches sind denn die >Vorgabens, die
den Weg Ihrer Patienten nach dem Unfall pragen? Und wie vertra-
gen sie sich mit den bisherigen Lebensentwiirfen der Betroffenen?

Ursula Wandl: Ich stimme Thnen vollkommen zu, dal unsere Patienten
wie bei Kafka durch ein System geschleust werden, dem sie ausge-
liefert sind. Dadurch tritt die Hilflosigkeit und das Ausgeliefertsein
in den Vordergrund. Gleichzeitig mochte ich jedoch zu Bedenken
geben, dall jeder Einzelne ein Experte sein miiflite, um das System
zu durchschauen und fiir sich den besten Nutzen daraus ziehen zu
konnen. Der »vorgegebene Weg des Unfallopfers« ist bedingt durch
die schicksalhafte Einweisung in ein erstversorgendes Kranken-
haus, das mehr oder weniger spezialisiert sein mag. Auch die weite-
ren Versorgungsschritte unterliegen dem Zufall: Wird das Unfall-
opfer von einem gewissenhaften Arzt mit guter Ausbildung betreut?
Welche Reha-Klinik wird ausgewahlt? Arbeiten dort gut ausgebil-
dete Sozialarbeiter und Berufsberater, die die individuellen Wiin-
sche und Fahigkeiten berticksichtigen? Stimmt das familidre und

38. Sabine HinterstraBer-Irmer/Ursula Wandl: »Relntra — ein Modell zur
Wiedereingliederung schwer(st)verletzter Unfallopfer«, in: Versicherungsmedizin 51
(1999), H. 4.

228



INTERVIEW MIT URSULA WANDL, REINTRA

soziale Umfeld? Gibt es vorbestehende Belastungen, die bei der
Wiederherstellung hinderlich sind? Die Vorgaben liegen sowohl im
personlichen Bereich — etwa der Biographie des Unfallopfers — wie
auch im Sozialsystem; sie sind ausschlaggebend fiir den posttrauma-
tischen Verlauf. Dieser weitere Verlauf ist um so schlechter, je mehr
der Patient auf Hilfe und Steuerung durch das System angewiesen
ist. Und genau hier liegt das Potential fiir eine Erfolgsverbesserung
durch einen Dienst fiir Unfallopfer wie Relntra.

Annette Keck: Gemal3 Thren Ausfiihrungen ist das vorrangige Ziel von
Relntra, die Wiedereingliederungsmoglichkeiten fiir eine geschadig-
te Person optimal zu nutzen. Wenn man alle von Relntra betreuten
Patienten in den Blick nimmt, dann miilte sich aus deren gesam-
melten »Geschichten« so etwas wie eine Pathologie des Gesundheits-
systems gewinnen lassen, eine empirisch gewonnene Systematik
von all dem, was schief laufen kann (sei es auf der Ebene der Kom-
munikation, der Verwaltung oder der medizinischen Betreuung
selbst). Gibt es tatsdchlich ein Muster solcher Storungskriterien, die
Relntra veranlassen, aktiv zu werden bzw. auf Grund derer Relntra
um Hilfe gebeten wird? Und wenn man umgekehrt den Blick auf
extreme Einzelfdlle des Reha-Sektors richtet: Was sind die grund-
satzlichen Voraussetzungen der Unfallopfer, damit sie von Relntra
begleitet werden? Gibt es wiederkehrende Merkmale oder Kriterien
fiir nicht-reintegrierbare Fille (von den Grenzen der Heilkunst
einmal abgesehen)? Welche Kriterien stellen eine erfolgreiche Re-
integration in Aussicht und welche lassen eine Reintegration un-
moglich erscheinen oder weisen gar auf eine Wiederholung des
Unfallschemas? Was sind die Grenzen der >Hilfsbereitschaft« von
Relntra? Widre es denkbar, aus Ihren praktischen Erfahrungen
heraus einen Typus des >Unversicherbaren< bzw. >Nicht-Rehabili-
tierbaren« zu extrahieren? Und wie miiSte man sich diesen Typus
vorstellen?

Ursula Wandl: Sie treffen den Nagel auf den Kopf. Man kann von einer
Pathologie des Gesundheitswesens sprechen. Diese beruht auf ver-
schiedenen Faktoren: Nicht alle Mediziner sind gleich gut ausgebil-
det. Es gibt Unterschiede in der Hinwendung zum Patienten. Nicht
jeder Patient palit zu jedem Mediziner und umgekehrt. Die Speziali-
sierung in eine Vielzahl von Fachrichtungen 14t eine gesamtheit-
liche Betrachtung nur in Ausnahmefillen zu. Der Mensch droht
gleichsam zerstiickelt zu werden in seine inneren und aueren Kor-
perteile. Auch rein physische Verletzungen l6sen eine psychische
Reaktion aus, die hdufig iibersehen und daher nicht behandelt wird.
Institutionen und Kliniken sind nur voriibergehend fiir den Patien-
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ten zustdndig. Ein Problem kann in der Vielzahl der Ansprechpart-
ner gesehen werden; Verlegungen oder Entlassungen gehen hdufig
mit einem Informationsverlust einher. Die Koordination der not-
wendigen Mallnahmen tiberfordert aus zeitlichen oder fachlichen
Griinden sowohl Betroffene und Angehorige wie auch Hausarzte.
Aullerdem ist die Qualitdtskontrolle liickenhaft: Nicht alle Mafinah-
men werden zum richtigen Zeitpunkt ergriffen, oder sie werden
regelmallig an die neuen Gegebenheiten angepaflt oder auf Effekti-
vitdt hin {iberpriift; zwischenzeitlich kénnen auch finanzielle Uber-
legungen zum Unterbleiben von notwendigen Mallnahmen fiihren.
Wann wird Relntra einbezogen? Wenn ein Schadenregulie-
rer einer Haftpflichtversicherung erkennt, da der Genesungspro-
zell sehr kompliziert ist oder lange dauert; wenn das Ausiiben des
alten Berufes nicht mehr wahrscheinlich ist und auf Grund der
Verletzungsfolgen eine Neuorientierung ansteht; wenn ein Rechts-
anwalt seinem schwer verletzten Mandanten Hilfe zukommen las-
sen will; wenn die Probleme nach ein bis zwei Jahren noch erheb-
lich sind; und wenn der Patient zermiirbt wird, weil alles zu langsam
geht. Relntra ist besonders gefordert bei bestimmten Verletzungs-
mustern wie bei einem Schadel-Hirn-Trauma, bei einem Quer-
schnitt, bei gelenknahen Frakturen oder bei Heilungsverldufen mit
Komplikationen oder Spétfolgen. Aber auch eine leichte Verletzung
kann grofle Auswirkungen auf das Berufsleben eines Einzelnen
haben, zum Beispiel der Fingerverlust fiir einen Musiker. Allerdings
gibt es in der Tat Hinweise darauf, daf manche Unfallopfer nicht
wieder eingegliedert werden wollen oder konnen, etwa bei einer
geringen Spezialisierung im bisher ausgeiibten Beruf, bei Schwie-
rigkeiten im sozialen Umfeld, mit dem bisherigen Arbeitgeber oder
den Arbeitskollegen. Eines der wesentlichen Probleme allerdings ist
die sogenannte Chronifizierung: Oft liegt der Unfall bereits mehr als
ein Jahr zuriick. Wurde der Patient in dieser Zeit psychisch kaum
betreut und konnte der Unfall samt Folgen nicht verarbeitet werden,
kann das Unfallopfer sein neues >Ich« nicht akzeptieren und hat sich
an die Situation gewohnt, nicht mehr erwerbsfihig zu sein. In selte-
nen Fillen liegt auch eine >Begehrensneurose« vor, d.h. die Versi-
cherung soll zahlen, obwohl eine Reintegration moglich ware.
Grundsatzlich haben Unfallopfer mit einer hohen eigenen
Motivation zu Eingliederung oder Riickkehr ins Erwerbsleben die
grofiten Erfolgsaussichten. Auch erhoht ein rasches Einschalten
von Relntra nach dem Unfall die Erfolgsrate, da Irrwege im Ge-
sundheitssystem durch die Koordination von MafRnahmen und
durch das Qualitdts- und Zeitmanagement minimiert werden. Junge
Menschen sind leichter wieder einzugliedern als dltere. Von einem
»nicht-rehabilitierbaren« Fall hingegen miissen wir ausgehen, wenn
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die Schwere der Verletzungen eine berufliche Rehabilitation un-
moglich macht; wenn andere Interessen — etwa eine hohe Abfindung
—im Vordergrund stehen; wenn keine Bereitschaft besteht, Hilfe in
Anspruch zu nehmen. Dieser Typus kann jedoch nicht einheitlich
beschrieben werden, es kann jeder sein oder werden, der durch
langwierige, ineffiziente Rehabilitationsmafnahmen zermiirbt, de-
pressiv ist und kein Vertrauen in die Zukunft hat.

Nicolas Pethes: Offensichtlich ist es unerldflich, iiber ein gutes Pro-
gnoseinstrumentarium zu verfiigen, mit dessen Hilfe kalkulierbar
wird, wie viele Menschen wie schwer verunfallen werden und wel-
cher MaBnahmenkatalog anschliefend in Kraft treten muf. Uns
interessiert: Welche Rolle spielen in diesem Zusammenhang Stati-
stiken? Und wie werden sie auf die einzelnen Fdlle iibertragen und
angewendet? Verfiligt die Versicherungswirtschaft tiber Mittel, um
der scheinbaren Unvorhersehbarkeit eines Unfalls ein gewisses MaR
an Erwartung zu verleihen? Ich denke dabei an das Wort »Verunfal-
ler¢, also die Annahme, es gdbe bestimmte individuelle Dispositio-
nen oder psychosoziale Rahmenbedingungen, die auf einen kom-
menden Unfall einer Person hinweisen. Vermutlich existieren Er-
hebungsbogen und vergleichbare Formulare, anhand derer die Kun-
den bestimmten >Risikogruppen« zugeordnet werden sollen. Konnen
Sie dartiiber berichten, welche Aspekte — korperliche und psychische
Dispositionen, biographische und soziale Elemente — dabei von Inter-
esse sind, auf welche Weise die Menschen vom Versicherer >ver-
messen< werden, um diesen Begriff aus der Anatomie aufzugreifen?

Ursula Wandl: Die Versicherungen verfligen natiirlich tiber Statistiken,
die es den Versicherungsmathematikern ermoglichen, das Unfallri-
siko zu kalkulieren. In Abhdngigkeit vom Invaliditdatsgrad konnen
die Eintrittswahrscheinlichkeiten errechnet werden, die sich auf die
Kalkulation niederschlagen. Zum Beispiel sind leichtere Verletzun-
gen haufiger als sehr schwere, Mdanner wiederum haben ein grofle-
res Unfallrisiko als Frauen bedingt durch Verhaltensweisen und
Beruf. In den Antragsfragebogen wird nach vorangegangenen Un-
fallen gefragt, so dall ein »Verunfaller< dabei auffallen miiflte. Es ist
dann Sache der Versicherungen abzuwdgen, ob man eine Police
anbieten kann. Wenn das Risiko zu hoch ist, kann ein Antrag auch
abgelehnt werden.

Insgesamt gibt es eine Einteilung in zwei Risikoklassen: Klas-
se A fiir Biirotatige und Klasse B fiir Nicht-Biirotdtige. Extra be-
wertet werden auch Menschen mit bestimmten Berufsrisiken wie
Sprengmeister oder Bergfithrer und Menschen mit einem hohen
Freizeitrisiko wie Drachenflieger oder Taucher. Altere Menschen
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haben ein erhohtes Sturzrisiko, jiingere Motorradfahrer ein erhoh-
tes Verkehrsunfallrisiko. Manche Erkrankungen lassen das Unfallri-
siko steigen, etwa Anfalleiden, geistige Verwirrungen, Stoffwechsel-
erkrankungen oder Alkoholismus. Eine weitere Rolle bei der Risiko-
abwadgung spielen Medikamenteneinnahme und Drogenkonsum.

Es gibt Hypothesen, die besagen, dal ein Mensch nur dann
verunfallt, wenn er >reif¢ ist fiir den Unfall. Es ist aber sehr schwer,
dies zu beweisen. Allerdings scheint die Annahme plausibel, daf
gewisse dullere Umstdnde und emotionale Strefsituationen das
Unfallrisiko erhohen. Eine Verallgemeinerung wird hier jedoch
nicht moglich sein, da wahrscheinlich fiir den Einzelnen Faktoren
aus dem psychischen, emotionalen, intellektuellen, sozialen und
physischen Bereich eine Rolle spielen ebenso wie Umgang mit Stref3-
situationen und Kompensationsmechanismen.

Nicolas Pethes: Angesichts dieser Berechnungsverfahren kommt ja
auch eine Versicherung wie die Bayerische Riick nicht umhin, ihre
Klientel als >Falle« zu betrachten, als aktenkundige Datenensembles
mit einer zwar individuell erfahrenen, aber nichtsdestotrotz in be-
stehende Kategorien einzuordnenden Fallgeschichte. So unumgang-
lich das auf der organisatorischen Ebene ist, so steht es doch in
einer eigentiimlichen Opposition zu Vorstellungen wie: der Mensch
als unverwechselbare Personlichkeit, der Mensch als spontan und
unberechenbar Handelnder, der Mensch als vitale Einheit, die nicht
in einem Funktionsparadigma aufgeht. Individuum est ineffabile,
hieR das im 18. Jahrhundert, dem unsere humanistischen Vorstel-
lungen immer noch entstammen. Nun scheint mir, daf§ sich im Ver-
sicherungsdiskurs dieses idealistisch-biirgerliche Menschenbild
vom individuellen Glick mit dem oOkonomisch-statistischen vom
normalisierten Fall vermengt. Ich erinnere mich, wie Sie anldaflich
Threr Prasentation auf der Siegener Tagung zu den Medialen Anato-
mien den Idealverlauf einer gelungenen Rehabilitation mit schluf3-
endlicher Heirat der Beteiligten nachgezeichnet haben — und dabei,
insofern auch Relntra an einem solchen Ablauf interessiert ist, von
einer Win-win-Konstellation sprachen, einem Ausgang, von dem
beide Seiten, Versicherungsnehmer wie Versicherungsgeber, profi-
tieren. Dieser Ausgang klingt nahezu wie die aktuelle Version eines
Bildungsromans aus dem 19. Jahrhundert, in dem die Hoffnung auf
eine zielgerichtete, sinnhafte und erfiillte Entwicklung des Einzel-
nen entworfen wird. Sollten uns die Einsichten in die tatsachlichen
Praktiken, die die Produktion solcher Hoffnungen heute begleiten,
dazu veranlassen, auch die scheinbar so ungetriibte Idylle gelunge-
ner Lebensldufe und ganzheitlicher Menschenbilder vergangener
Jahrhunderte im Kontext der Verwaltung von Fallen zu betrachten?
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Ursula Wandl: Individuelles Gliick kann durchaus weiterhin ausgelebt
werden, auch wenn ein Versicherungsantrag gestellt wird, in dem
der Einzelne mit vielleicht nur einer bestimmten Eigenschaft ande-
ren zugeordnet wird. Die Lebenswege mogen trotzdem verschieden
sein, das spielt aber fiir die Kalkulation eines Versicherungsbeitrags
keine Rolle. Interessant wird es erst, wenn der Schadensfall eintritt.
Herkommlich hat die Versicherung eine materielle Wertung der
entstandenen Beeintrachtigung vorgenommen und eine Geldsumme
ausbezahlt. Der Betroffene weil dabei, da er um so mehr Geld
bekommen kann, je schlechter es ihm geht. Das bedeutet, dal man
eine Genesung nicht zulassen kann, da dadurch der Gewinn mini-
miert wird. Dieses Verhalten kann zu einer neuen Lebenseinstel-
lung fiihren, die mit den allgemeinen europdischen oder westlichen
Vorstellungen >Tichtigkeit< und >Wertigkeit« — die ja nicht zuletzt
das Ziel, wenn nicht das Konstrukt, der von Ihnen erwdhnten Aus-
bildungsprozesse sind — nicht vereinbar sind. Es kommt in diesem
Fall zur erwdhnten Chronifizierung.

Auf der anderen Seite bietet unser Gesundheitswesen die
Reparatur von geschddigten Korperteilen an, besonders durch ent-
sprechende Spezialisten, die genau das konnen. Nicht berticksichtigt
wird dabei, daf das einzelne Individuum viele Facetten aufweist, die
gleichfalls durch ein Trauma in Mitleidenschaft gezogen sein kon-
nen. Wenn diese nicht durch diagnostische MafRnahmen dokumen-
tierbar sind, finden sie unter Umstdnden keinen Eingang in eine
Gesamtbetrachtung. Diese fehlende Unterstiitzung fiir noch vorlie-
gende andere Probleme leistet ebenso einer Chronifizierung Vor-
schub. Die zielgerichtete, sinnhafte und erfiillte Entwicklung eines
Einzelnen (Unfallopfers) ist nicht ohne entsprechende Hilfe moglich.
Dies vermag ein Unfallopferdienst zu leisten mit dem Blick auf
gesamtheitliche Wiedereingliederung. Dal diese Einsichten dek-
kungsgleich sind mit den Menschenbildern aus vergangenen Jahr-
hunderten ist doch eigentlich trostlich — die »Verwaltung von Fal-
len« mit angestrebten Win-win-Situationen ist gliicklicherweise fir
alle Beteiligten von Vorteil und steht damit — zufallig? — im Einklang
mit der angesprochenen Tradition.

Benno Wagner: Genau in diesem Sinne gilt das Interesse unseres Ban-
des der Art und Weise, in der das humanistische Bild des Menschen
in den modernen Medien und Diskursen wiederkehrt bzw. in der es
durch sie transformiert wird. Lassen Sie uns abschlieBend den Blick
von den Relntra-Patienten auf das Relntra-Personal werfen. Sie
haben an anderer Stelle einmal darauf hingewiesen, daf Relntra
Management bedeute, und zwar vor allem Zeitmanagement, Opti-
mierungs- und Qualitatsmanagement sowie Informationsmanage-
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ment. Inwieweit wdre es berechtigt zu sagen, dafy hiermit bereits das
rudimentdre Berufsprofil eines neuen Typus von Experten ange-
geben ware: eines Experten, dessen Aufgabe darin besteht, sozusa-
gen die humanitaren Kollateralschaden der zunehmenden Speziali-
sierung und Komplexifizierung der sozialen Funktionssysteme zu
regulieren? Eines Experten also, der den Normen und Geboten ei-
nes humanistischen Menschenbildes gerade dadurch zur Durchset-
zung verhelfen will, dafl er im Rahmen seiner beruflichen Praxis
dieses angesichts der soeben skizzierten gesellschaftlichen Entwick-
lung offenbar >zu einfache« Menschenbild durch ein komplexes und
abstraktes Wissen tiber Anpassungs- und Regulierungsprozesse zwi-
schen Mensch und Gesellschaft ersetzt? Und halten Sie es fir denk-
bar, daR ein solches social controlling, um einen Begriff aus der Wirt-
schaft zu importieren, in absehbarer Zeit bereits ein eigenstandiges
Berufsbild, ein professionelles Qualifikationsprofil sein konnte?

Ursula Wandl: Dem kann ich voll zustimmen: Neben dem Spezialisten-
tum hat sich die Notwendigkeit herauskristallisiert, Experten mit
dem neuen Berufsprofil — ganzheitliches Denken und Koordination
der komplexen einzelnen Dienstleistungen aus dem medizinischen
und beruflichen Bereich - zu rekrutieren. Hierfiir sind in der Tat
Erkenntnisse vonnoten, die aus den psychologischen Bereichen
kommen, verbunden mit den notwendigen Fahigkeiten eines Scha-
denmanagers, Wiinsche zu erfassen und bei der Umsetzung dersel-
ben liber Wissen zu verfiigen und die passenden Verbindungen aus
den unterschiedlichen Bereichen zu nutzen. Wir waren fir die Ver-
sicherungen der erste Dienst dieser Art, der, um IThren Begriff auf-
zugreifen, social controlling durchgefiihrt hat. Die Vielzahl sich neu
etablierender Reha-Manager bestatigt unser Konzept und den Be-
darf in diesem Bereich. Wir sind sehr daran interessiert, das neue
Berufsbild Qualitatsmanager existieren zu sehen und versuchen, mit
unserer Arbeit dazu beizutragen.
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