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Patrick Bühler 

Heil und Heilung. Zur Psychopathologie 
des Schullebens am Anfang des 
20. Jahrhunderts 

Patrick Bühler Zur Psychopathologie des Schullebens 

I Gut und böse, gesund und krank 

Fröhliche Kinder ist der Titel einer 1906 veröffentlichen Abhandlung des 
Bremer Volksschullehrers Heinrich Scharrelmann (1871–1940), eines äus-
serst erfolgreichen reformpädagogischen Autors.1 Der auf dem Buchdeckel 
eingeprägte Untertitel verheisst „Ratschläge für die geistige Gesundheit unse-
rer Kinder“, das Titelblatt hingegen verspricht „Ratschläge“ für deren „geis-
tige Erziehung“. Dieses Durcheinander ist insofern konsequent, als in Fröhli-
che Kinder wie in so vielen reformpädagogischen Werken gute Gesundheit 
und gute Erziehung tatsächlich zusammenfallen. Schliesslich ist es ein re-
formpädagogischer Topos, dass „eine ganze Reihe von Fähigkeiten“ im „jet-
zigen Schulbetrieb[]“ „nicht zu ihrem Rechte“ kämen und so „Schäden“ 
entstünden (Scharrelmann 1906, S. 11, 173): „Unsere Schule […] ist die 
Lernschule. Sie wendet sich als solche zunächst an den Kopf, sie nimmt nicht 
den ganzen Menschen“ (Scharrelmann 1906, S. 12). So seien die „Anlagen 
und Fähigkeiten im Kinde“ an sich gut, schlecht hingegen seien der her-
kömmliche, „unkindlich[e], gequält[e], unnatürlich[e]“ Unterricht, der „di-
rekt verdummt“, das „falsche[], verlogene[] Bildungsideal der Schule“ sowie 
gewisse Eltern, die mit „Ungeduld und Nervosität“ viel ruinierten und „man-
chen Entwicklungskeim“ erstickten (Scharrelmann 1906, S. [5], 39, 70, 170, 

                                                             
1  Zu den Schwierigkeiten des Begriffs ,Reformpädagogik‘, der sowohl eine gemeinsame 

mythische Geschichte als auch ein einheitliches originelles Programm suggeriert, vgl. 
Oelkers 2004. 
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172).2 Die reformpädagogische Binsenweisheit, dass Kinder nicht nur an sich 
gut, sondern sogar göttlich seien, hebt auch die Überschrift des fünften Kapi-
tels hervor: „Von der göttlichen Natur im Kinde“. Und so wimmelt es in 
Scharrelmanns Schilderungen von gelungenen ,reformpädagogischen‘ Weih-
nachtsfeiern, Schulstunden, Museumsbesuchen, Spaziergängen etc. auch von 
,heiligen‘, „gesunde[n] und natürliche[n] Kind[ern]“ (Scharrelmann 1906, 
S. 19).  

Stimmt es aber wirklich, dass die „Anlagen und Fähigkeiten im Kinde“, 
wie es Scharrelmanns Beitrag zu einer fröhlichen Kinderwissenschaft und 
fast alle reformpädagogischen Pamphlete behaupten, immer nur gut sind, und 
kann bei Kindern tatsächlich nur „ein gesundes Wachstum aller geistigen 
Kräfte“ beobachtet werden (Scharrelmann 1906, S. [5])? Rund vier Jahre 
nach dem Erscheinen von Scharrelmanns Buch besuchte die Amerikanerin 
Dorothy Canfield Fisher Maria Montessoris ,Kinderhaus‘ in Rom. Sie wagte 
es, genau diese Fragen zu stellen, „die jedem neuen Beobachter“ „auf der 
Zunge lieg[en]“:3 

„Was fangen Sie aber mit dieser ganzen schönen Theorie von unbeschränkter 
Freiheit an, wenn ein Kind eben doch boshaft ist? Zuweilen, wenn auch nicht oft, 
findet sich gewiss auch ein ,böses‘ Kind, das schreit, andere stösst, an den Haaren 
zieht, nach ihnen greift!“ (Canfield Fisher 1912/1927, S. 49 f.). 

Dass ihre Frage tatsächlich fast wörtlich Sprengstoff barg, wusste Canfield 
Fisher selbst. Schliesslich betonte sie in ihrem Buch Eine Montessori-Mutter, 
dass „eine Lehrerin nach Montessori […] ebenso leicht ihren Schulsaal mit 
Dynamit in die Luft sprengen [würde] als sich einmischen in die natürliche 
Richtung, welche der selbsterzieherische Instinkt der Kinder im Augenblick 
eingeschlagen hat“ (Canfield Fisher 1912/1927, S. 47). Zum Glück existierte 
daher das „vorausgesetzte bösartige Kind“ in Rom dank Montessoris Metho-
de überhaupt nicht, wie eine „Gruppe begeisterter Anhänger“ Canfield Fisher 

                                                             
2  Zu den Kindern, die der Pädagogik heilig sind, vgl. z. B. Baader 2005, S. 86–122; 

Oelkers 2005, S. 113–149. 
3  Die Schriftstellerin Dorothy Canfield Fisher (1879–1958) – sie veröffentlicht auch 

Kinderbücher – promoviert 1904 an der Columbia University. Sie besucht Maria Mon-
tessori in Rom und publiziert drei Bücher zur Montessori-Methode: A Montessori 
Mother (1912), The Montessori Manual (1913) und Mothers and Children (1914). Ihr 
Buch A Montessori Mother wird „in viele Sprachen übersetzt“ und sorgt „wie kein an-
deres für die Popularisierung der Ideen Montessoris unter einem ,Laienpublikum‘“ 
(Schwegman 2000, S. 190). 
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versicherte: „Kinder, wie die unsrigen, [würden] niemals so etwas tun“. Frü-
her jedoch, als Montessoris „System noch nicht recht im Geleise war“, habe 
man bei „Beispielen von ,Bosheit‘“ das folgende Verfahren angewandt. Es 
sei „bei einem solchen Kind der Gesundheitszustand untersucht“ worden, „da 
solch unnatürliche Heftigkeit gewöhnlich die Folge irgendeiner Störung im 
körperlichen Befinden“ sei. „Findet man nichts Derartiges an ihm, so wird es 
als moralisch leidend behandelt“. Das Kind wird unter pädagogische Quaran-
täne gestellt (Canfield Fisher 1912/1927, S. 50), es wird  

„an ein eigenes Tischchen gesetzt, von wo es das heitere, geordnete Spiel der an-
dern überblicken kann, man gibt ihm alle Spielsachen, die es sich wünscht, man ist 
nachsichtig, hilfsbereit, besänftigend, zärtlich zu ihm, lässt aber (und dies ist das 
Wesentliche) die andern Kinder nicht zu ihm, sondern sagt ihnen, jenes sei krank 
und könne so lange nicht mit ihnen spielen, bis es wieder gesund sei. Diese stille 
Trennung hat mit dem Anschauungsunterricht von dem friedlichen Spiel der an-
dern Kindern eine mächtig beruhigende Wirkung – da des Kindes Bosheit keine 
Nahrung mehr hat und kein Widerstand, an dem sie sich entfacht, verliert sie sich 
und verschwindet“ (Canfield Fisher 1912/1927, S. 50). 

Wenn die „Bosheit“ also nicht somatisch bedingt ist, sich keine „Störungen 
im körperlichen Befinden“ feststellen lassen, dann muss das Kind – so die 
auf den ersten Blick anscheinend simple Gleichung – eben „moralisch“ 
„krank“ sein (Canfield Fisher 1912/1927, S. 50). 

II Moralischer Schwachsinn 

Wenn in dem im Januar 1907 eröffneten Casa dei bambini Kinder als mora-
lisch krank diagnostiziert wurden, dann ist das keine Besonderheit dieser 
Einrichtung, deren Chefin ja als eine der ersten Frauen in Italien 1892 ein 
Medizinstudium begann, 1895 als „Assistenzärztin an der psychiatrischen 
Klinik in Rom“ mit „minderwertigen Kinder[n]“ (Canfield Fisher 1912/1927, 
S. 204) arbeitete und 1896 über Halluzinationen promovierte (Schwegman 
2000, S. 50, 65, 76, 132). Denn zu Beginn des 20. Jahrhunderts konnte man 
nicht nur moralisch erkranken, sondern sogar an moralischem Schwachsinn, 
Irrsinn oder an moralischer Imbezillität oder Idiotie leiden, wie es 1916 im 
einflussreichen Lehrbuch der Psychiatrie des Zürcher Psychiatrieprofessors 
und Direktors der Klinik Burghölzli Eugen Bleuler hiess (vgl. Bleuler 1916, 
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S. 424).4 1835 wurde der Begriff ,moral insanity‘ vom englischen Arzt James 
Cowles Prichard geprägt, in der zweiten Hälfte des 19. Jahrhunderts setzte 
sich die Diagnose dann international durch. Gegen Ende des Jahrhunderts 
nahm man an, dass die Erkrankung durch Degeneration verursacht werde, sie 
ein vererbbares Leiden sei (vgl. Rafter 2008, S. 21, 27, 32, 34): „Early theo-
rists considered moral insanity a rare phenomenon; their degenerationist 
descendants discovered it everywhere“ (Rafter 2008, S. 38).5 So war etwa 
Bleulers Lehrbuch zufolge der „moralische Defekt“ „in der Regel angeboren 
und auch angeerbt“ (Bleuler 1916, S. 426). In Emil Kraepelins berühmtem 
Lehrbuch Psychiatrie wird „das moralische Irresein“, die „Verkümmerung 
der sittlichen Gefühle“, im Kapitel „Der geborene Verbrecher“ erörtert 
(Kraepelin 1904, S. 816, 817). Wie nur schon diese Überschrift verrät, ging 
auch die Münchner Koryphäe von „Entartung“, einer „angeborene[n] sittli-
che[n] Stumpfheit“ aus (Kraepelin 1904, S. 816, 817, 819).6 In Die psychi-
schen Störungen des Kindesalters betonte etwa auch Hermann Emminghaus, 
einer der Pioniere der Kinder- und Jugendpsychiatrie, dass die Ursache des 
„moralische[n] Irrseins“ der Kinder „in der Mehrzahl der Fälle auf erbliche[] 
Belastung“ zurückzuführen sei (Emminghaus 1887, S. 232, 242). Wie ver-
breitet die Diagnose war, lässt sich z. B. an der Übersichtsdarstellung 
„L’éducation des enfants anormaux en Suisse“ ersehen, die 1914 in einem 
von den Erziehungsdirektoren der französischen Schweiz zur Landesausstel-
lung in Bern herausgegebenen Band erschien. 3 % der Schülerinnen und 
Schüler, die 1913 eine Sonderklasse besuchten, galten als „souffrant de 
,moral insanity‘“, während in den „Hospices et maisons d’éducation pour 

                                                             
4  Hans Wolfgang Maier – Eugen Bleulers späterer Nachfolger als Leiter des Burghölzlis 

– promoviert z. B. 1908 bei Bleuler „Über die moralische Idiotie“. Für „die Prophyla-
xe der moralischen Idiotie“ sollte „möglichst bald die zwangsweise Sterilisierung“ 
verordnet werden (Maier 1908, S. 28 f.). – Zu einer „[k]urze[n] Geistesgeschichte des 
Idioten“ und dessen moderner Pathologisierung vgl. Sommer 2010. 

5  Zur Geschichte und zum Problem einer Persönlichkeitsstörung ohne Geistesstörung – 
etwa einer „manie sans délire“ bei Philippe Pinel – vgl. Berrios 1999; Ernst 1995; Raf-
ter 2008, S. 21–29; Sass/Herpertz 1995. 

6  Obwohl „gewisse Einzelheiten“, „insbesondere die körperliche Kennzeichnung des 
geborenen Verbrechers“, „einer strengen wissenschaftlichen Prüfung nicht Stand“ hiel-
ten, bezieht sich Emil Kraepelin auf Cesare Lombrosos „Lehre vom geborenen Ver-
brecher“, der „ein durchaus brauchbarer Kern zugrunde“ liege (Kraepelin 1883/1904, 
S. 818). – Zu Lombroso und den „Verbrechermenschen“ vgl. Strasser 2005; zur „Di-
agnose: ,moralisch defekt‘“, zu „Kastration, Sterilisation und Rassenhygiene im Dienst 
der Schweizer Sozialpolitik und Psychiatrie“ vgl. Huonker 2003. 
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enfants faibles d’esprit“ 4 % der Kinder und Jugendlichen daran litten (Navil-
le 1914, S. 297, 299).7 In den Krankenakten des Zürcher Burghölzlis tauchte 
bei Kindern und Jugendlichen die Diagnose „moralische Imbezillität“ „vom 
Jahre 1883 an“ auf. Rund 13 % der Kinder und Jugendlichen, die in der Zür-
cher Klinik zwischen 1870 und 1920 aufgenommen wurden, galten als „Mo-
ralisch-Defekte“ (Schnabel 1921, S. 3, 15, 57).8 

Die Diagnose ,moralischer Schwachsinn‘ zu stellen, war jedoch nicht ein-
fach, wie die Ärzte selbst immer wieder betonten. Bleuler hob z. B. in seinem 
Lehrbuch hervor, dass das „Krankheitsbild[]“ „gegen das Normale hin“ keine 
„scharfe[n] Grenzen“ aufweise, es „breite Übergangs- und Mischzonen zu 
allen nervösen Krankheiten, namentlich auch zur Hysterie“ gebe (Bleuler 
1916, S. 422). Auch Bleulers Kollege Otto Binswanger unterstrich 1905 in 
seiner Studie Über den moralischen Schwachsinn, mit besonderer Berück-
sichtigung der kindlichen Altersstufe, die in der Sammlung von Abhandlun-
gen aus dem Gebiete der Pädagogischen Psychologie und Physiologie er-
schien, wie schwer moralischer Schwachsinn zu fassen sei.9 Schwierig sei die 
Diagnose vor allem deshalb, weil man gerade „bei leidlicher oder sogar guter 
intellektueller Entwicklung“ nie sicher sein könne, ob die „unsittliche[], 
verbrecherische[] Lebensführung“, der „ethische[] Defekt[]“, welcher der 
Störung zu ihrem Namen verhelfe, seelisch oder sozial bedingt sei: „Denn 
mangelnde Erziehung, böses Beispiel, frühzeitige Übung und Gewöhnung an 
antisoziale und unsittliche Lebensführung können die gleichen Früchte“ wie 
eine „geistige Erkrankung“ „zeitigen“ (Binswanger 1905, S. 15).10 Dieses 
Dilemma von „seelisch oder sozial“ versuchte Binswanger dadurch zu lösen, 
dass zwingend „krankhafte[]“ „psychische[]“ „Zeichen“ festgestellt werden 
mussten (Binswanger 1905, S. 9). Beispiele solcher „Zeichen“, die Binswan-

                                                             
7  Zur Geschichte der sehr ähnlichen und zur selben Zeit äusserst populären Diagnose 

,psychopathische Minderwertigkeit‘ in der Pädagogik vgl. Göppel 1989, S. 147–176. 
8  Vgl. z. B. Cron 1904; Hasenfratz 1909; Heller 1904, S. 46–57; Kölle 1896; Nawratzki 

1904c. 
9  Otto Binswanger (1852–1929) – der Daseinsanalytiker Ludwig Binswanger war sein 

Neffe – wurde in Münsterlingen geboren, besuchte das Gymnasium in Frauenfeld und 
studierte Medizin in Heidelberg, Strassburg und Zürich. 1882 habilitiert er sich in Ber-
lin. Im selben Jahr wurde er auf eine Professur in Jena für Psychiatrie berufen und 
übernahm die Leitung der Landesirrenheilanstalt. 1919 gibt er seine Stelle auf und 
kehrt nach Kreuzlingen zurück. 

10  Das „Beiwort ,moralisch‘“ werde „zur Kennzeichnung der unsittlichen, sehr häufig 
verbrecherischen Tendenzen“ verwendet (Binswanger 1905, S. 9). 
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ger in einer seiner Falldarstellungen nannte, waren etwa „Selbstmorddrang“, 
„abnorm starke[] Entwicklung der sexualen Erregung“, „frühzeitige Sucht 
nach berauschenden Getränken und nach übermässigem Tabkasgenuss“, dass 
der Patient „prahlerisch“, „lügenhaft[]“ sei und ihn eine „völlige Urteilslo-
sigkeit über die rechtlichen Folgen seiner Handlungen“ kennzeichne (Bins-
wanger 1905, S. 19–20).11 Diese „Gefühlskälte“ liess die Kinder mit „Ge-
müthsenartung“ denn auch zum „Schrecken der Familie“, „des Wohnortes“ 
und „der Schulen“ werden, wie Emminghaus betonte: Die Kinder seien 
„garstig, hinterlistig“, „undankbar“, neigten zu „heftigen Zornesparoxys-
men“, hätten nicht „selten Lust an raffinierter Thierquälerei“ oder „die Nei-
gung Obscönes vorzumachen“ (Emminghaus 1887, S. 232, 235, 236, 237). 

Gerade weil „ein sicheres Urteil“ bei moralischem Schwachsinn nur 
schwer zu fällen ist, braucht Binswanger die Pädagogik. So könne sich der 
„ärztliche Sachverständige“ „der Mitarbeit des Pädagogen nicht entraten“, 
weil es bei „der Mehrzahl“ solcher „Krankheitsfälle“ auf „die genauste Er-
forschung des geistigen Werdeganges“ des Kranken ankomme, um „mit 
genügender Sicherheit eine Lösung“ zu finden. Der „Pädagoge[]“ solle je-
doch nicht nur dem Arzt bei der Anamnese ,assistieren‘, indem er die „seeli-
schen Vorgänge des Kindesalters in einer den modernen psychopathologi-
schen Erfahrungen entsprechenden Form und Darstellung bekannt“ gebe. Der 
„Pädagoge[]“ solle ausserdem helfen, „dem Leiden Einhalt“ zu gebieten: 

„Besitzt der Lehrer ein hinlängliches Verständnis für die Ursachen und die Er-
scheinungen krankhafter psychischer Vorgänge im Kindesalter, so eröffnet sich 
ihm ein segensreiches Feld der Tätigkeit. Es sind ihm dann die Mittel in die Hand 
gegeben, auf die Eltern in derartigen Krankheitsfällen aufklärend und belehrend 
einzuwirken und psychiatrische Begutachtung und Behandlung des kranken Kin-
des herbeizuführen“ (Binswanger 1905, S. 3 f.). 

Ein solch „hinlängliches Verständnis“ der „Erscheinungen krankhafter psy-
chischer Vorgänge“ bedeutete z. B., dass der „psychologisch geschulte[] 
Pädagoge[]“ „die auffällige Labilität der Stimmung (Launenhaftigkeit)“ oder 
„die krankhaft gesteigerte Tendenz zu körperlichen Begleit- und Folgeer-
scheinungen der affektiven Übererregung“ zu erkennen vermochte: „Wie 
störend Kinder mit motorischen Affektentladungen in der Form des Grimas-

                                                             
11  Wie Bleuler und Kraepelin ging auch Binswanger davon aus, dass eine solche morali-

sche Erkrankung „vorwaltend auf einer erblich-degenerativen Basis“ entstehe (Bins-
wanger 1905, S. 25). 



Zur Psychopathologie des Schullebens 179 
 
 

sierens, ewigen Hin- und Herrutschens, Greif- und Schüttelbewegungen mit 
den Händen und Strampelbewegungen mit den Füssen im Klassenunterricht 
sein können, wird jeder praktische Schulmann kennen gelernt haben“ (Bins-
wanger 1905, S. 26, 27). 

Binswangers Abhandlung ist ein gutes Beispiel dafür, wie wenig vom 
fröhlichen reformpädagogischen Kindheitszauber à la Scharrelmann übrig-
blieb, wenn es um ,anormale‘ Kinder ging und wie schwammig die verwen-
deten Klassifikationen waren. An Binswangers Über den moralischen 
Schwachsinn lässt sich ausserdem gut studieren, welche pädagogischen 
Hoffnungen mit den „modernen psychopathologischen Erfahrungen“ ver-
bunden werden und wie sehr sie eine ,Medikalisierung‘ der Lehrerinnen und 
Lehrer als „psychologisch geschulte[] Pädagogen“ bedeuten, die helfen sol-
len, den „Leiden Einhalt“ zu gebieten. 

III Allgemeine anormale Pädagogik 

Die ausgebildete Psychiaterin Montessori kannte natürlich die einschlägige 
Fachliteratur. Für den zweiten italienischen Kongress für Pädagogik arbeitete 
sie einen Vortrag über „Normen für die Klassifikation der Schwachsinnigen 
im Verhältnis zu den Spezialmethoden der Erziehung“ (1902) aus, in dem sie 
auch auf den „moralische[n] Wahnsinn“ einging (Montessori 1902/2011, 
S. 86–88). Wie Montessori 1909 in Selbsttätige Erziehung im frühen Kindes-
alter darlegte, verwandelte sie ja überhaupt eine Sonderpädagogik, die „den 
kleinen Schwachsinnigen“ „zu normalisieren“ versuchte (Montessori 
1902/2011, S. 65, 66), in eine allgemeine ,normale‘ Pädagogik:  

„[A]ls ich mich in den Jahren 1898–1900 dem Unterricht der Schwachsinnigen 
widmete, glaubte ich zu erkennen, dass die angewandten Methoden nichts an sich 
haben, was sich nur auf den Unterricht so beschaffener Kinder bezöge […]. Diese 
Erkenntnis wurde der Gedanke, der mich beherrschte, auch als ich schon die Schu-
le der Schwachsinnigen verlassen hatte, und allmählich gewann ich die Überzeu-
gung, dass ähnliche Methoden, wenn sie auf normale Kinder angewendet würden, 
bei diesen zu einer ausserordentlichen, überraschenden Entwicklung ihrer Persön-
lichkeit führen müssten“ (Montessori 1909/1913, S. 30–31). 

Um die Jahrhundertwende war Montessori nicht die Einzige, die solche Ver-
suche unternahm. Ein weiteres berühmtes Beispiel der ganz buchstäblichen 
Psychiatrisierung der Pädagogik ist Ovide Decroly. Der belgische Psychiater 
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und ,kanonische‘ Reformpädagoge (vgl. Depaepe/Simon/Van Gorp 2003) 
betonte selbst 1921 in The New Era: „Les idées se répandent et à un moment 
donné on voit, dans différents endroits, et à peu près à la même époque, des 
gens qui travaillent à réaliser une idée identique“ (Decroly 1921/2011, S. 60). 
Wie Montessori entwickelte auch Decroly aus einer speziellen ,anormalen‘ 
eine allgemeine ,normale‘ Pädagogik (vgl. Van Gorp 2005): „C’est grâce aux 
enfants anormaux que Madame Montessori a découvert son système, et grâce 
à eux que j’ai fait des expériences semblables aux siennes. Nous avons 
travaillé vers la même époque, en 1901, et parallèlement. L’atmosphère était 
prête“ (Decroly 1921/2011, S. 60). Wie Decroly 1905 in La Classification 
des enfants anormaux hervorhebt: „La question des anormaux est à l’ordre du 
jour, de toute par surgissent des travaux […]. Les gouvernements eux-mêmes 
s’en préoccupent“ (Decroly 1905, S. 5).  

Montessori unterzog nun nicht nur die boshaften Kinder einer medizini-
schen Untersuchung, sondern überhaupt alle Kinder. Denn Krankheit und 
Gesundheit sind seit dem Ende des 18. Jahrhunderts graduell unterschiedene 
Zustände, die einer konstanten Überprüfung bedürfen (Canguilhem 
1966/2013, S. 16, 17, 79). So entwarf Montessori etwa einen „Anthropometer 
mit einer Zentimeterskala“, der „die Technik der Untersuchung“ erleichterte. 
Sie liess von den Lehrerinnen damit „die Gestalt der Kinder im Sitzen und im 
Gehen allmonatlich“ messen, und auch „das Gewicht“ wurde „allwöchent-
lich“ auf einer „Tabelle“ verzeichnet (Montessori 1909/1913, S. 69–71). 
„Weitere Messungen“ liess Montessori „von einem Arzt“ vornehmen oder 
übernahm sie gleich selbst. Sie entwarf dafür „Individualbögen“, auf denen 
neben Gewicht und Grösse auch Brustumfang, Haarfarbe, Hautfarbe, Schä-
delmasse oder „[e]inzelnes über ererbte Anlagen“ verzeichnet wurde: Der 
Arzt „notiert jede Missbildung und legt sorgfältig jede krankhafte Anlage 
dar“. Wie bei Binswanger funktionierte Pädagogik auch bei Montessori als 
ein ,doppelter‘ „Vermittler[]“. So halfen die „Lehrerin[nen]“ einerseits dem 
Arzt, indem sie „Erkundigungen“ bei den Eltern einzogen und versuchten 
„die Umrisse einer Familienbeschreibung“ zu gewinnen (Bildung der Eltern, 
Lebensgewohnheiten, Ausgaben etc.). Andererseits fungierte die „Leiterin 
der Schule“, die das „Vertrauen der Mütter“ genoss, als ein Sprachrohr des 
Arztes: Sie konnte „den Rat des Arztes in Beziehung auf die hygienische 
Behandlung des einzelnen Kindes und auf Hygiene im allgemeinen“ „unge-
zwungen und natürlich“ weitergeben (Montessori 1909/1913, S. 72 f., 75). 
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Dass Kinder vermessen und gewogen wurden, war keine Spezialität von 
Montessoris ,Kinderhaus‘, sondern solche Untersuchungen wurden internati-
onal um die Jahrhundertwende durchgeführt (vgl. Hoesch Ernst 1906, S. 1). 
In ihrer bei Ernst Meumann eingereichten Dissertation Anthropologisch-
psychologische Untersuchung an Zürcher Schulkindern mass Lucy Hoesch 
Ernst z. B. Körpergrösse, Spannweite der Arme, Gewicht, Brustmasse, Lun-
genkapazität oder Kopf- und Gesichtsmasse und verglich die Zürcher Resul-
tate mit den Ergebnissen der verschiedenen internationalen Studien. Wie weit 
das „segensreiche[] Feld“ der pädagogisch-psychiatrischen „Tätigkeit“ 
(Binswanger 1905, S. 4) schon gediehen war und wie sehr „[l]es gouverne-
ments eux-mêmes s’en préoccupent“ (Decroly 1905, S. 5), lässt sich auch 
daran ablesen, dass just zu der Zeit, in der Binswangers, Decrolys, Hoesch 
Ernsts oder Montessoris Arbeiten erschienen, Lehrerinnen und Lehrer – und 
wenn schon im Amt Schulärzte – in der ganzen Schweiz Schulkinder auf ihre 
körperlichen, geistigen und moralischen „Gebrechen“ hin untersuchten. 1915 
wurden die Resultate der „Untersuchung der ins schulpflichtige Alter gelang-
ten Kinder (1905–1914 in 19 Kantonen)“ im Statistischen Jahrbuch der 
Schweiz veröffentlicht. Im Schnitt waren in den zehn Untersuchungsjahren 
um 11 % „der in die Schule eingetretenen Kinder“ „mit Gebrechen behaftet“. 
„[M]it geistigen Gebrechen behaftet, schwachsinnig“ waren im Durchschnitt 
nicht ganz 1 % aller Schülerinnen und Schüler. An „körperlichen Gebre-
chen“, zu denen „Gehörorganfehler“, „Sehorganfehler“, „Nervenkrankhei-
ten“ und „[a]ndere Krankheiten“ zählten, litten um die 10 % der Kinder. 
Neben der Unterscheidung „geistig[]“/„körperlich[]“ gab es eine dritte Kate-
gorie, die von dieser klassischen Unterscheidung ausgenommen und in einer 
separaten Kolonne aufgeführt wurde: „Sittlich verwahrlost“ waren im Mittel 
rund ein ½ ‰ (Anonym 1915, S. 198). Die Untersuchung der Schulkinder 
setzte nicht erst 1905 ein, sondern begann schon im März 1897, als die erste 
„Enquête der in der Schweiz gezählten schwachsinnigen, körperlich gebrech-
lichen und sittlich verwahrlosten Kinder im schulpflichtigen Alter“ durchge-
führt wurde (Anonym 1898, S. 1, Fn.; vgl. Anonym 1906). Fast zwanzig 
Jahre lang wurden also die Schweizer Schulkinder systematisch auf ihre 
körperlichen, geistigen und sittlichen „Gebrechen“ hin untersucht.12 

                                                             
12  Zu den Erhebungen vgl. Ruchat 2003, S. 63–80; Wolfisberg 2002, S. 75–83. 



182 Patrick Bühler 

IV Pädagogische Psychopathologie 

Am Ende des 19. Jahrhunderts brach ,das nervöse Jahrhundert‘ (Mantegazza 
[1888]) auch in der Pädagogik an:13 „Nervosität“, so Meyers Grosses Kon-
versationslexikon, wurde zu einer „Schulkrankheit[]“ ([Meyers] 1907, 
S. 65).14 Die Pädagogik begann sich um den „seelischen Gesundheitsschutz“ 
(Meng 1939) zu kümmern: Schulhygiene wurde auch zur „psychischen Hy-
giene“ (Zulliger 1938). Von der ersten Auflage 1881 an behandelte etwa 
Eduard Henoch, Leiter der Kinderklinik der Charité, in seinen erfolgreichen 
Vorlesungen über Kinderkrankheiten auch „Die hysterischen Affectionen der 
Kinder“ (Henoch 1881/1903). Denn „Hysterie bei Kindern“ ist „[r]echt häu-
fig“, wie Kraepelin in seinem einflussreichen Lehrbuch ausführt: 

„Freilich sehen wir hier meist nur einzelne Krankheitserscheinungen auftreten, 
halbseitige Blindheit, Stummheit, Reflexkrämpfe, Schiefhaltung der Wirbelsäule 
oder des Kopfes durch Muskelspannungen, Lähmungen, Schreianfälle, krampfhaf-
tes Husten, läppische Dämmerzustände.“ 

Solche ,Zustände‘ konnten ganz wörtlich Schule machen, denn sie wurden 
„namentlich durch psychische Ansteckung ausgelöst (Schulepidemien)“ 
(Kraepelin 1883/1904, S. 705). In der Schweiz wurden „Schulepidemien“ 
von hysterischem Zittern etwa 1891 und 1904 in Basel und 1894 in Zürich 
beobachtet (Aemmer 1893; Leuch 1896; Zollinger 1906). Bei der „Zürcher-
Epidemie“ ,steckte‘ sich durch „unbewusstes Nachahmen“ auch eine „Ar-
beitslehrerin“ ,an‘, eine „circa 30jährige[], zart gebaute[], […] nervöse[] und 
aufgeregte[] Frau“ (Leuch 1896, S. 467–468, 472, 474): 

„Als Ursache der Nervosität bezeichnete sie mir Überanstrengung: 20 Stunden Un-
terricht pro Woche in den weiblichen Handarbeiten und daneben noch die Besor-
gung der eigenen, allerdings nur aus Mann und Kind bestehenden Familie. Gewiss 
zu viel für das Nervensystem einer schwächlichen Frau!“ (Leuch 1896, S. 468).15 

                                                             
13  Zum nervösen Jahrhundert vgl. z. B. Dowbiggin 2011, S. 60–125; Foucault 2003, 

S. 186–337; Illouz 2009; Radkau 1998; Shorter 1997, S. 113–144. 
14  Der Begriff ,Psychopathologie‘ tauchte in der Mitte des 19. Jahrhunderts „gleichzeitig 

in den Schriften verschiedener somatisch orientierter Psychiater auf“. Um die Jahrhun-
dertwende erlangte „die Psychopathologie Unabhängigkeit von der somatischen Patho-
logie“ (Glatzel 1989, Sp. 1685–1686). 

15  Zu hysterischen Schulepidemien in Deutschland vgl. Aemmer 1893, S. 8; Dix 1907; 
Leuch 1896, S. 472. 
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Wie stark sich die Pädagogik um 1900 mit psychischer ,Anormalität‘ zu 
beschäftigen begann, zeigen Studien „[ü]ber die Nervosität der Schuljugend“ 
(Schuschny 1895), „über die ausserhalb der Schule liegenden Ursachen der 
Nervosität der Kinder“ (Cramer 1899), zu „Nervosität und Schule“ (Müller 
1899), zu „Schulen für nervenkranke Kinder: Die Frühbehandlung und Pro-
phylaxe der Neurosen und Psychosen“ (Stadelmann 1903), zu „Nervenleiden 
und Erziehung“ (Oppenheim 1907), zu „[p]sychopathischen Mittelschülern“ 
(Heller 1910), über „[a]normale Kinder in öffentlichen Schulen“ (Bronner 
1909) oder zu nervösen Kindern (Bosma 1904; Kampmann 1911). Psychopa-
thologie wurde auch in Reden und Weiterbildungskursen behandelt. So wur-
de z. B. in Dresen 1901 auf der „amtlichen Hauptversammlung der Lehrer-
schaft“ über die „Fürsorge der Volksschule für ihre nicht schwachsinnigen 
Nachzügler“ gesprochen (Weise 1903), in Zürich 1907 in einer „Rektoratsre-
de“ „Die Nervosität unter der Schuljugend“ (Bosshardt 1907) erörtert, an der 
Hauptversammlung des Hessischen Volksschullehrervereins in Marburg 
1909 zu „Psychopathologie und Pädagogik“ (Tuczek 1910) referiert, wäh-
rend die Kieler „[a]mtliche Kreislehrerkonferenz“ 1910 einen Vortrag zur 
„Behandlung nervöser Schulkinder“ (Raecke 1910) hörte, an der kantonalen 
Konferenz des Bündner Lehrervereins 1926 die „Erfassung und Behandlung 
des geistesschwachen Kindes“ auf dem Programm stand (Hanselmann 1927) 
oder an der Zürcher Schulsynode 1928 über die „Äusserungen geistiger 
Anomalien im Kindesalter“ referiert wurde (Maier 1928).  

Spezialisierte Werke wie Jean Demoors Die anormalen Kinder gingen 
ebenfalls auf „[n]ervöse Störungen“ und „Hysterie“ ein und beschrieben, wie 
der „[p]sychische[] Zustand des Kindes“ geprüft werden konnte (Demoor 
1901, S. 24–25, 58–62, 115–119). Ludwig Scholz’ Anomale Kinder behan-
delte z. B. ausführlich „Nervosität“, „Hysterie“ und die „Psychopathen“ 
(z. B. Depressive, Fantasten, Zwangskranke) (Scholz 1912/1922, S. 84–107, 
122–194). In Gustav Majors Schwer erziehbare Kinder fanden z. B. das 
„nervöse Erbrechen“, die „nervöse Diarrhöe“, der „hebephrenische Schwach-
sinn“, das „psychopathische“, „melancholische“ oder „hysterische Kind“ 
Eingang (Major 1913, S. 44–47, 113–131, 133–139), und Theodor Hellers 
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Grundriss der Heilpädagogik wies etwa ein eigenes, umfangreiches Kapitel 
„Nervöse Zustände im Kindesalter“ auf (Heller 1904, S. 272–331).16  

Dass psychische Störungen jedoch ein allgemeines Problem und nicht et-
wa allein eines der Sonder- und Heilpädagogik waren, zeigen etwa auch die 
schulhygienischen Nachschlagewerke der fraglichen Zeit. Das kranke Schul-
kind – eine „Anleitung zum physiologisch-psychologischen Beobachten in 
der Schule“ – ging z. B. 1904 auch auf „funktionelle Erkrankung[en] des 
Nervensystems“ wie Schreibkrampf, Hysterie oder Neurasthenie ein und 
hatte ein eigenes Kapitel zu den „psychopathischen Minderwertigkeiten in 
der Schule“ (Baur 1904, S. 145–191). Das Enzyklopädische Handbuch der 
Schulhygiene wies 1904 etwa Einträge zu „Geisteskrankheiten (Psychosen)“ 
(Nawratzki 1904a), „Hysterie“ (Erlenmeyer 1904a), „Melancholie“ 
(Nawratzki 1904b) oder „Neurasthenie“ (Erlenmeyer 1904b) auf. Das Schul-
hygienische Taschenbuch enthielt 1907 den Artikel „Nervöse Zustände; Ur-
sache und Verhütung“ (Stadelmann 1907), im Kapitel „Abnorme Nerven- 
und Geisteszustände“ des Handbuchs der Schulhygiene wurden 1912 neben 
Kopfschmerzen, Nervosität oder Geisteskrankheiten auch Epilepsie und 
Hysterie behandelt (Netolitzky 1912), während im Handbuch der deutschen 
Schulhygiene 1914 ein Kapitel „[k]rankhafte[n] Nerven- und Geisteszustän-
de[n]“ und ein weiteres den „eigentliche[n] Geisteskrankheiten“ gewidmet 
war (Drigalski 1914, S. 468–499).17 

Wie normal psychische ,Anormalität‘ um 1900 war, lässt sich schliesslich 
auch an ,allgemeinen‘ pädagogischen Lexika ablesen. Zum einflussreichen, 
von Wilhelm Reins herausgegeben Encyklopädischen Handbuch der Päda-
gogik trägt z. B. allein der bekannte Psychiater Theodor Ziehen zwei Dutzend 
Artikel bei, die von „Abulie“ und „Affektstörung“ über „Gefühlsstörungen“, 
„Hallucinationen“ und „Neurasthenie“ bis zu krankhafter „Unreinlichkeit“, 
                                                             
16  Die Gesundheit von Lehrerinnen und Lehrern wurde ebenfalls erforscht, wenn auch 

seltener. 1904 wurde am ersten internationalen Kongress für Schulhygiene in Nürnberg 
„Zur Überbürdungsfrage der Lehrerinnen“ referiert (Wichmann 1904), 1905 erschien 
die statistische Untersuchung Geistige Leistungsfähigkeit und Nervosität bei Lehrern 
und Lehrerinnen (Wichmann 1905). So wies z. B. auch das Enzyklopädische Hand-
buch der Schulhygiene einen Eintrag zu „Lehrerkrankheiten“ (Wehmer 1904) auf oder 
ging das Schulhygienische Taschenbuch 1907 auf die „Krankheiten der Lehrer und 
Lehrerinnen“ ein (Marr 1907). 

17  Vgl. auch Eulenberg/Bach 1900, S. 1107–1163; Gottstein 1926, S. 79–80; 
Grassl/Reindl 1915, S. 87–102; Reindl 1914, S. 75–102; Schmid-Monnard/Schmidt 
1902, S. 155–156, 162–163. 
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„Unruhe“ und „Verstellung“ reichten.18 Das Enzyklopädische Handbuch der 
Erziehungskunde wies Lemmata wie „Halluzinationen“ oder „Nervensystem“ 
auf – hier wurde auch auf die Neurasthenie eingegangen – (Nawratzki 1906; 
Nawratzki 1908), im Lexikon der Pädagogik wurden „Ansteckungspsycho-
sen“ (Bergmann 1913a), „Hysterie im Kindesalter“ (Bergmann 1913b), 
„Nervosität“ (Bergmann 1914a), „Neurasthenie“ (Bergmann 1914b), „Psy-
chopathologie“ (Bergmann 1915a) oder „Psychotherapie“ (Bergmann 1915b) 
behandelt, ins Lexikon der Pädagogik der Gegenwart wurden Einträge zu 
„Geisteskrankheiten“ (Hegemann 1930), „Nerven u. Nervenkrankheiten“ 
(Allers 1932), „Neurose“ (Legewie 1932a), „Psychopathie“ (Legewie 1932b) 
oder „Psychose“ (Legewie 1932c) aufgenommen.  

V Der Erzieher „als sieggekrönter Held“ 

Am Ende des 19. Jahrhunderts kam es zu einer „rupture“, einer „revolution in 
the language of educational discourse“. Während die „key words“ zuvor 
„character, will, virtue, discipline, morality“ lauteten, setzte sich nun eine 
„rhetoric of ,developmentalism‘“ durch. Der „moral-intellectual discourse of 
education“ wurde von einem „therapeutic discourse of education“ überlagert, 
„which privileges the vocabulary of personality, psychological adjustment, 
and maladjustment, views children’s behavior problems as symptoms, and 
which conceives the school as a kind of psychiatric clinic“ (Cohen 1999, 
S. 95 f., 114, 229).19 Diese „Ausgestaltung der Pädagogik in pathologischer 
und therapeutischer Richtung“ (Heller 1904, S. VI) lässt sich z. B. gut an der 
Verstocktheit studieren, die sich in fünfzig Jahren von einer „sittliche[n]“ 
„Verschuldung“ zu einer „pathologischen Erscheinung“ wandelte. So wurde 
Verstocktheit 1867 in der Real-Encyclopädie des Erziehungs- und Unter-
richtswesens nach katholischen Principien als „sittliche Verwirrung“ aufge-
fasst: 

„Es gibt […] in jedem Orte ein oder das andere Kind aus zerrütteten Familien, 
welches sittlich verwahrlost und für heilsame Ermahnung unzugänglich geworden 

                                                             
18  Vgl. Ziehen 1895a; Ziehen 1895b; Ziehen 1896; Ziehen 1897; Ziehen 1898; Ziehen 

1899a; Ziehen 1899b; Ziehen 1899c. 
19  Vgl. Bakker 2010; Göppel 1989, S. 20–21; Ruchat 2003, S. 5; Stechow 2004, S. 155–

177. 
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ist. Es weiss bereits von schweren Verschuldungen gegen Keuschheit, von Miss-
handlungen anderer Kinder, von Schadenfreude, Thierquälerei, Dieberei etc“ 
(Anonym 1867, S. 568). 

Kindern mit einem „verstockte[n] Herzen“ zu helfen, war daher nicht ganz 
einfach. So dürfe der Lehrer zwar „den Glauben nicht fallen“ lassen, „dass 
die Hilfe möglich sei; aber er darf auch nicht glauben, dass eine solche ein-
treten werde ohne Dazwischenkunft der göttlichen Gnade.“ Das „Heilverfah-
ren“ lag daher „auf der Hand“: „[R]eligiöse Grundsätze pflanzen“ und „der 
Gewohnheitssünde entgegen[]treten“ (Anonym 1867, S. 568). Ein halbes 
Jahrhundert später wurde im ebenfalls katholischen Lexikon der Pädagogik 
bei Verstocktheit auf Ungehorsam verwiesen. Zwar konnte sich Verstocktheit 
nach wie vor auch als „eine Sünde gegen den Hl. Geist“ erweisen (Wunderle 
1917, Sp. 299), als Spezialform des Ungehorsams wurde Verstocktheit nun 
jedoch vor allem „als pathologische[] Erscheinung“ verstanden: 

 „In den meisten Fällen, wo sich äusserlich das Bild solcher Verstocktheit eines 
Knaben od. eines Mädchens bietet, wird sich [aber] der Verdacht regen müssen, ob 
man es hier nicht mit einer pathologischen Erscheinung zu tun habe. […] Unter 
den Idioten […] gibt es solch ,bösartige‘, störrische Individuen; bei der Dementia 
praecox […] kann der oft auftretende Negativismus […] zuweilen auch unter dem 
Bilde der Verstocktheit sich darstellen. Schliesslich ist gerade die sittliche 
,Gefühlslosigkeit‘ ein Hauptmerkmal der sog. Moral insanity“ (Wunderle 1917, 
Sp. 299–300). 

Dieser neue psychopathologische „therapeutic discourse of education“ (Co-
hen 1999, S. 229) ging nun mit der Verheissung der Heilung der kranken 
Kinder einher. Dass es, wenn es sich um kranke Kinder handelte, der helfen-
de Arzt und Erzieher waren, welche eine Gloriole trugen, ist nicht weiter 
erstaunlich und lässt sich z. B. gut bei Oskar Pfister studieren. Für Heil wie 
Heilung war der Zürcher Pfarrer und Psychoanalytiker prädestiniert, die 
Heils- und Heilungsversprechen waren denn auch entsprechend gross. So 
beschrieb Pfister 1921 in seiner Behandlung schwer erziehbarer und abnor-
mer Kinder, wie er unter anderem hysterisches Asthma, Migräne, Kopf-
schmerzen, Lähmungen, Lach- und Weinkrämpfe, Husten, Darmstörungen 
oder Hautausschläge kurierte, Kinder und Jugendliche von seltsamen Gedan-
kengängen, Gedächtnislücken, Angst, Minderwertigkeitsgefühlen, Lebens-
überdruss befreite, eine Leseratte sowie Kinder und Jugendliche heilte, die 
grübelten, trotzten, logen, Tiere quälten, stahlen oder nachtwandelten (Pfister 
1921, S. 25, 33, 34, 37, 38, 40, 46, 49, 58, 60, 62). Pfisters Abhandlung zeigt 
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auch, dass, wenn es um „abnorme[] Kinder“ ging, Ärzte und Erzieher zu 
,Erlösern‘ wurden. Pfisters kranke, abnorme Kinder stellen sozusagen die 
Kehrseite von Scharrelmanns gesunden, normalen Kindern dar (vgl. Oelkers 
2013, S. 223, 233–236). So setzte Pfister gleich zu Beginn seiner Abhand-
lung – für einen Psychoanalytiker auf sehr unfreudsche Weise – den Erzieher 
mit Ödipus gleich:  

„Das Wirken des Erziehers ist ein unaufhörlicher Kampf mit der Sphinx, die ihm 
alle Tage das Rätsel des Menschen vorlegt. Wer es zu lösen vermag, wer die Natur 
des Zöglings durchschaut, geht als sieggekrönter Held von dannen, denn welche 
Aufgabe wäre herrlicher als die, junge Seelen ins Licht der Freiheit zu führen? 
Wer aber dem Rätsel verständnislos gegenübersteht, wird in einen furchtbaren 
Abgrund geschleudert“ (Pfister 1921, S. 1). 

Die „Erziehungswissenschaft“ sei „einseitig“, weil sie sich „nur mit dem 
normalen Zögling“ abgebe: „Eine unverantwortliche und ungeheuerliche 
Einseitigkeit! Was würden wir von einem Gärtner sagen, der erklärt: ,Ich 
bekümmere mich nur um die gesunden Pflanzen meines Gartens. Die Schäd-
linge, Insekten und Bakterien, die Krankheiten und sonstige Missbildungen 
gehen mich gar nichts an!‘“ Solches „Ungeziefer“ (Pfister 1921, S. 4, 14) 
stellte Pfister keine „Rätsel“. Dank der „grossartigen Entdeckungen des geni-
alen Wiener Professors Sigmund Freud“ (Pfister 1921, S. 14) blieb Pfister 
nämlich das traurige Schicksal erspart, „in einen furchtbaren Abgrund ge-
schleudert“ zu werden: Pfisters „Garten[]“ blühte, er konnte die „Schädlinge“ 
vertreiben und die „Krankheiten“ auf wundersame Weise heilen.  

Eine etwas eingehendere Lektüre sowohl der griechischen Mythologie als 
auch der ,pessimistischen‘, „düsteren Theorien“ Freuds (Freud/Pfister 1963, 
S. 144) hätten den Pfarrer davor bewahren können, ein solch optimistischer 
„therapeutischer Enthusiast“ zu werden (Freud 1933/1961, S. 163). Aber es 
war diese Zuversicht, die insgesamt die pädagogische Psychopathologie um 
die Jahrhundertwende kennzeichnete. Während zur selben Zeit der Reform-
pädagogik die gesunden Kinder heilig waren, blieb von einer solchen 
,Vergötterung‘ bei den für anormal gehaltenen Kindern wenig übrig, wie man 
sehr gut bei Montessori, Binswanger oder eben Pfister studieren kann. Es 
waren die heroischen Erzieherinnen und Erzieher, die als Retterinnen und 
Retter die höheren Weihen erhielten. 
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