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Krankenpflege und religiöse Gemeinschaft – Transformationen vom 19. bis 21. Jahrhundert

Kirche und Krankenpflege sind eng miteinander ver-
bunden â dafÃ¼r stehen die Dienste der Diakonie. Mit
der âDiakonisseâ bot der verbandlich verfasste Protes-
tantismus, anders als im Rahmen der Landeskirchen,
jungen Frauen seit dem 19. Jahrhundert erstmals die
MÃ¶glichkeit, einen anerkannten Beruf zu erlernen.
Doch die so genannte Mutterhausdiakonie als Lebens-,
Dienst- und Glaubensgemeinschaft ist im Verschwinden
begriffen. Die Krankenpflege wurde seit der Nachkriegs-
zeit immer mehr von einem christlich motivierten âLie-
besdienst“ zu einemmodernen Beruf umgestaltet, der zu-
nehmend auch von MÃ¤nnern ausgeÃ¼bt wird.

Die von Rajah Scheepers und Susanne Kreutzer
vom Institut fÃ¼r Soziologie und Sozialpsychologie der
Leibniz UniversitÃ¤t Hannover im dortigen Henrietten-
stift, einer Einrichtung der evangelischen Mutterhaus-
diakonie ausgerichtete Tagung âKrankenpflege und re-
ligiÃ¶se Gemeinschaft â Transformationen vom 19. bis
21. Jahrhundertâ erfasste den Wandel der Diakonie aus
kirchen- und allgemeinhistorischer, sozial- und pflege-
wissenschaftlicher Perspektive. Forschungsprojekt und
Tagung wurden im Rahmen des inzwischen beende-
ten âTandem-Programmsâ der VolkswagenStiftung ge-
fÃ¶rdert, das die fachÃ¼bergreifende Zusammenarbeit
von Postdoktoranden zum Ziel hatte.

Die erste, von Monika HABERMANN (Bremen) und
Barbara DUDEN (Hannover) moderierte Sektion unter-
suchte denWandel der Pflegepraxis vom christlichen Lie-
besdienst zum modernen Beruf und die VerÃ¤nderungen

in den Beziehungen zwischen Pflegenden und Patien-
ten vom 19. Jahrhundert bis in die Gegenwart. Gunnar
STOLLBERG (Bielefeld) beleuchtete den sozialen Wan-
del in der Krankenversorgung vom 19. bis zum 20. Jahr-
hundert mit Hilfe der Systemtheorie Niklas Luhmanns,
wobei er die Ebenen der Interaktion, der sozialen Bewe-
gung, der Organisation und der Gesellschaft unterschied.
FÃ¼r die Ebene der Interaktion konstatierte er eine Ent-
wicklung von der bÃ¼rgerlichen Devise der Selbstmedi-
kation hin zu einem patriarchalischen Laien-Experten-
VerhÃ¤ltnis, das seit den 1960er-Jahren zunehmend in
die Kritik geraten sei; mittlerweile sei unter den Schlag-
worten des âinformed consentâ bzw. âshared decision
makingâ eine stÃ¤rkere Beteiligung des Patienten an
der Entscheidungsfindung gefordert und teilweise ver-
wirklicht worden. Auf der Ebene der sozialen Bewe-
gung hÃ¤tten seit 1900 erst die Naturheil-, spÃ¤ter die
Selbsthilfebewegung die Schulmedizin in Frage gestellt.
Auf der Ebene der Organisation habe sich um 1800 zu-
nÃ¤chst das allgemeine Krankenhaus herausgebildet, das
sich im Laufe des 19. Jahrhunderts zunehmend differen-
ziert habe. Parallel dazu sei es zu einer Professionali-
sierung von Ãrzten und Pflegenden gekommen. Gesell-
schaftlich sei seit dem 19. Jahrhundert eine Ausdifferen-
zierung des sozialen Funktionssystems der Krankenpfle-
ge, eine zunehmende Trennung von der Religion, gegen-
wÃ¤rtig schlieÃlich die Entwicklung eines neuen, durch
das Postulat der Machbarkeit gekennzeichneten Gesund-
heitsbewusstseins zu beobachten.

Konnte Stolberg lÃ¤ngerfristige Tendenzen im Wan-
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del der KrankenfÃ¼rsorge aufzeigen, so ging er doch
auf grundlegende Interessensschwerpunkte der Tagung
nicht ein; vor allem die zentrale Funktion der Religion
fÃ¼r die Krankenpflege noch im 19. Jahrhundert konn-
te er nicht befriedigend erklÃ¤ren. Wesentlich erhel-
lender waren hier die AusfÃ¼hrungen Karen NOLTES
(WÃ¼rzburg), die in ihrem Vortrag auf Grundlage der
Briefe Kaiserswerther Pflegediakonissen die Frage un-
tersuchte, inwiefern Ãrzte und Krankenschwestern im
19. Jahrhundert einen unterschiedlichen Umgang hin-
sichtlich der Konfrontation Sterbender mit ihrem Zu-
stand vertraten. Schien Diakonissen aus religiÃ¶sen
GrÃ¼nden eine vollstÃ¤ndige AufklÃ¤rung des Kranken
erforderlich, um ein seliges Sterben zu gewÃ¤hrleisten,
so wandten sich Ãrzte aus medizinischen GrÃ¼nden ten-
denziell dagegen, den Patienten von der Ernsthaftigkeit
seiner Erkrankung in Kenntnis zu setzen, da dies eine
immer noch mÃ¶gliche Genesung verhindern konnte.
Stand fÃ¼r Ãrzte der Aspekt der kÃ¶rperlichen Hei-
lung im Vordergrund, so sahen sich die Schwestern dem
Gedanken einer stÃ¤rker auf das Jenseits denn auf das
Diesseits ausgerichteten Pflege verpflichtet, die der âSee-
lenpflegeâ eine grÃ¶Ãere Bedeutung beimaÃ als jener
des Leibes. Aus ihrer Gehorsamspflicht gegenÃ¼ber den
Ãrzten einerseits und ihrem diakonischen Selbstvers-
tÃ¤ndnis andererseits musste fÃ¼r sie ein fundamentaler
Konflikt resultieren.

Auch in den Ãberlegungen Susanne KREUTZERS
(Hannover) stand das VerhÃ¤ltnis zwischen Schwestern
und Pflegenden im Vordergrund, wobei sie dieses fÃ¼r
die zweite HÃ¤lfte des 20. Jahrhunderts in den Blick
nahm. Sei Krankenpflege noch in den 1950er-Jahren auch
als christlicher Liebesdienst begriffen worden, so ha-
be sie sich durch neue arbeits- und tarifrechtliche Be-
stimmungen, den Ausbau der theoretischen Ausbildung
und die Entwicklung hin zu einer tÃ¤tigkeitsbezogenen
Arbeitsteilung zunehmend zu einem modernen, rein
sÃ¤kularen Frauenberuf gewandelt. Mit dem Abschied
von der Ganzheitspflege, der Entwertung des Erfah-
rungswissens und demWegfall der eigenstÃ¤ndigen reli-
giÃ¶sen Kompetenz sei die Krankenschwester, einst die
leiblich-geistliche Betreuerin der Patienten, zur bloÃen
Gehilfin des Arztes geworden.Mit demVortrag Kreutzers
schloss der historisch-soziologische Teil der Sektion, die
sich nun aktuellen pflegewissenschaftlichen Problemen
zuwandte. Verbunden waren beide Teile der Sektion in-
sofern, als auch im zweiten Teil die Auswirkungen der
Operationalisierung und Optimierung des Pflegewesens
auf das VerhÃ¤ltnis zwischen Personal und Patienten, die
pflegerische Praxis und das Berufsethos der Pflegenden

untersucht wurden.

Einleitend stellte Sabine BARTHOLOMEYCZIK
(Witten-Herdecke) Ãberlegungen zum Professiona-
litÃ¤tsbegriff in der Pflege an, wobei sie â anders als
dies zuvor Nolte und Kreutzer gezeigt hatten â, nicht
von einem eigenstÃ¤ndigen Handeln Pflegender aus-
ging. Aufgrund des im 19. Jahrhundert gÃ¤ngigen Ver-
stÃ¤ndnisses von Pflege als Dienen und Dienst sei Pro-
fessionalisierung bis weit in das 20. Jahrhundert hinein
als AnnÃ¤herung an das Ã¤rztliche Handeln verstanden
worden. Daher hÃ¤tten Pflegende ihre eigene Entschei-
dungsverantwortung lange nicht erkannt, womit eine
durchgreifende Professionalisierung verhindert worden
sei. Erst die Pflegeversicherung habe die Frage der Ei-
genverantwortlichkeit Pflegender ins gesellschaftliche
Bewusstsein gerÃ¼ckt, gehe jedoch von der Norm der
pflegenden AngehÃ¶rigen aus und fÃ¶rdere so ihrer-
seits kaum Professionalisierung. Ein VerstÃ¤ndnis von
Pflege als handwerklich richtigem Handeln und pra-
xisfern etablierte QualitÃ¤tsstandards verhinderten zu-
sÃ¤tzlich problemorientiertes Denken. Erst eine Vernet-
zung zwischen Theorie und Praxis schaffe Voraussetzun-
gen fÃ¼r eine angemessene Professionalisierung im Sin-
ne einer Anerkennung von Pflege als eigenstÃ¤ndiger
therapeutischer Praxis, die jedoch durch den aktuellen
Ã¶konomischen Druck erneut gefÃ¤hrdet werde.

Manfred HÃLSKEN-GIESLER (OsnabrÃ¼ck) be-
schrieb aus pflegewissenschaftlicher Perspektive die Pro-
fessionalisierung der Pflege als Resultat systemischer
Rationalisierungsprozesse, in deren Zentrum die infor-
mationstechnische Aufarbeitung stehe. Zu beobachten
sei dabei ein Prozess der Ã¤uÃeren wie inneren Maschi-
nisierung, eine Entwicklung von der Sorge um die Seele
hin zu jener um die zur Datenkommunikation bestim-
men Apparate, eine Technisierung der Wahrnehmung
und Entwertung von Erfahrungswissen, eine Transfor-
mation der pflegerischen Praxis von einer bedarfsgerech-
ten Versorgung des Patienten hin zu einem allein an den
Erfordernissen der Institution ausgerichteten Handeln.

Marianne TOLAR und Ina WAGNER (Wien) unter-
suchten die konkreten Auswirkungen der Operationali-
sierung auf die alltÃ¤gliche Arbeitsroutine in Kranken-
hÃ¤usern. Sowohl die Vorbereitungsarbeiten fÃ¼r den
Einsatz technischer GerÃ¤te als auch die Eingabe von
Daten verursachten zusÃ¤tzliche Arbeit, die oftmals vom
Pflegepersonal Ã¼bernommen werde. Neue GerÃ¤te
verÃ¤nderten die rÃ¤umliche Situation im Krankenhaus.
AuÃerdem erforderten ihre Entwicklung, Wartung und
Anpassung den Einsatz zusÃ¤tzlichen Personals. Durch
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Computersysteme wÃ¼rden bestimmte Arbeitsroutinen
festgeschrieben. Moderne Kommunikationsmedien wie
zum Beispiel VideoÃ¼bertragungen fÃ¼hrten zu einem
Kontrollverlust der unmittelbar Beteiligten. SchlieÃlich
reflektierten die in einem Computersystem abgebildeten
ArbeitsablÃ¤ufe Machtstrukturen und trÃ¼gen zu einer
Ãkonomisierung von Pflege bei.

AlexandraMANZEI (Berlin) problematisierte in ihren
AusfÃ¼hrungen zur Digitalisierung der Intensivmedizin
die Ãkonomisierung der Pflege auf noch grundlegende-
re Weise. Durch Digitalisierungstechniken komme es zu
einer Restrukturierung des Entscheidungsverhaltens: In-
formationssystemewie zumBeispiel die so genannten âs-
coring systemsâ (Punktwertsysteme), ursprÃ¼nglich zur
Messung der MorbiditÃ¤t einer Krankheit entwickelt, er-
mÃ¶glichten auch eine Kosten-Nutzen-Analyse der Pfle-
ge zum Zweck der Personalplanung. Ãrzte seien somit,
oftmals im Widerspruch zu ihrem Berufsethos, gezwun-
gen, Ã¶konomische Logiken zu berÃ¼cksichtigen. Ei-
nerseits mÃ¼sse ein mÃ¶glichst hoher Arbeitsaufwand
dokumentiert werden, um StellenkÃ¼rzungen zu ver-
hindern; andererseits fÃ¼hre allein die Dateneingabe zu
einem gestiegenen Arbeits- und Zeitaufwand, wodurch
sich die Betreuung der Patienten verschlechtere. Je mehr
die Kontrolle auf den Arbeitszusammenhang zunehme,
desto weniger bilde die Dokumentation die tatsÃ¤chliche
pflegerische Praxis ab.

Auch Ullrich BAUER und Lukas SLOTALA (Bielefeld)
thematisierten das SpannungsverhÃ¤ltnis zwischen Be-
rufsethos und Ãkonomisierungsdruck. Die betriebswirt-
schaftliche Optimierung verringere die Autonomie von
PflegekrÃ¤ften. Systematische Rationierung von Pflege-
leistungen und die daraus resultierende Arbeitsverdich-
tung fÃ¼hrten zu berufsethischen Konflikten, aber auch
zu normativen Anpassungsprozessen und damit zu einer
von Ambivalenz und Verunsicherung gekennzeichneten
Reaktion auf die neuen Ã¶konomischen Anforderungen.
Insgesamt lasse sich von einer Erosion der Bedarfsge-
rechtigkeit sprechen.

Die zweite, von Gisela MUSCHIOL (Bonn) und Ra-
jah SCHEEPERS (Hannover) moderierte Sektion beleuch-
tete den Wandel des SelbstverstÃ¤ndnisses der Diako-
nie als religiÃ¶ser Gemeinschaft vor dem Hintergrund
der UmbrÃ¼che in Kirche und Staat in der zweiten
HÃ¤lfte des 20. Jahrhunderts. EinfÃ¼hrend erinnerte
Scheepers an die zentralen Aspekte der Diakoniege-
schichte nach 1945: die Strukturprobleme der Mutter-
hausdiakonie durch den immer stÃ¤rkeren RÃ¼ckgang
der Neueintritte; allmÃ¤hliche Reformen, die parallel zu

einer Modernisierung der Berufausbildung den Aspekt
der spirituellenGemeinschaft gegenÃ¼ber jenemderDe-
mut und Unterordnung hervorgehoben hÃ¤tten; die un-
geachtet aller ErschÃ¼tterungen weiterhin groÃe gesell-
schaftliche Bedeutung der Diakonie â neben der Cari-
tas die grÃ¶Ãte wohltÃ¤tige Organisation in Deutsch-
land â, deren Profil jedoch durch den steigenden Ãko-
nomisierungsbedarf gefÃ¤hrdet worden sei; schlieÃlich
die aus der Emanzipation der Frau in einer zunehmend
sÃ¤kularisierten Gesellschaft resultierenden Herausfor-
derungen fÃ¼r die Kirche, denen sich die Diakonie nur
zÃ¶gernd gestellt habe, womit Lebensform, Selbstvers-
tÃ¤ndnis und auch Erscheinungsbild der Schwester als
zunehmend rÃ¼ckwÃ¤rtsgewandt erschienen seien.

Hans OTTE (Hannover) gab einen Ãberblick Ã¼ber
die Entwicklung der Hannoverschen Landeskirche nach
1945. Otte stellte am Beispiel der grÃ¶Ãten evangeli-
schen Landeskirche die Rolle der konfessionellen Aus-
richtung der Landeskirche fÃ¼r die sich in ihren Gren-
zen befindlichen diakonischen Einrichtungen dar. FÃ¼r
die Zeit nach 1945 betraf das in erster Linie das schwie-
rige Nebeneinander von Evangelischem Hilfswerk und
Diakonie. Weiterhin skizzierte er die Bedeutung dieser
Kirche mit Hinblick auf andere Landeskirchen als so ge-
nannte âintakte Kircheâ.

Hans-Walter SCHMUHL (Bielefeld) skizzierte den
Neubeginn des Sozialstaats nach 1945 und die daraus re-
sultierenden Folgen fÃ¼r die Diakonie. Der bundesre-
publikanische Sozialstaat, errichtet in einer Phase wirt-
schaftlicher Hochkonjunktur, habe sich von jeher durch
einen konservativen Charakter ausgezeichnet, was Re-
formen weitgehend verhindert habe. Seit den 1970er-
Jahren habe er sozialpolitische Steuerungsinstrumente
zunehmend gemÃ¤Ã einer Logik des Versorgungsstaa-
tes eingesetzt, woraus sich Fehlallokationen, eine Stei-
gerung der Sozialquote und eine EntmÃ¼ndigung der
âObjekteâ der Sozialpolitik ergeben hÃ¤tten. Auch die
Tatsache, dass sich die PluralitÃ¤t der TrÃ¤ger des So-
zialstaats, darunter Diakonie und Caritas, erhalten habe,
sei durch seinen konservativen Charakter zu erklÃ¤ren.
Diese aber hÃ¤tten die problematischen Tendenzen des
sozialen Sicherungssystems nicht klar erkannt und ih-
re GrÃ¼ndervÃ¤ter zu Wegbereitern einer dem Versor-
gungsprinzip verpflichteten Sozialstaatlichkeit stilisiert,
was Schmuhl zu Recht als ahistorisch kritisierte.

Norbert FRIEDRICH (Kaiserswerth) stellte die inter-
nationale und Ã¶kumenische Entwicklung der weibli-
chen Diakonie nach 1945 am Beispiel des 1947 ins Leben
gerufenen âDiakoniaâ-Weltverbandes dar, der sich, ob-
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wohl ihm bald deutsche MutterhÃ¤user beitraten, infol-
ge der NÃ¤he der deutschen Diakonie zum NS-Regime
bewusst von deutschen theologischen Positionen und
von der seit jeher von Deutschland geprÃ¤gten Kai-
serswerther Generalkonferenz distanzierte und sich ex-
plizit in der Ã¶kumenischen Bewegung positionierte.
Auch wenn keineswegs alle mit der GrÃ¼ndung der
âDiakoniaâ verfolgten Ziele hÃ¤tten umgesetzt werden
kÃ¶nnen, so habe diese doch als internationales Begeg-
nungsnetzwerk fÃ¼r Diakonissen eine nicht unwesent-
liche Bedeutung erlangt und so zu einer allmÃ¤hlichen
Ãffnung der Diakonie gegenÃ¼ber anderen theologi-
schen Positionen und dem gesellschaftlichen Wandel in
der zweiten HÃ¤lfte des 20. Jahrhunderts sowie zu einem
Wiederaufleben der religiÃ¶sen Gemeinschaft beigetra-
gen.

Auch Uwe KAMINSKY (Bochum) thematisierte die
internationale Dimension der Diakonie. Er illustrierte
das Engagement der Kaiserswerther Diakonie auf den
Arbeitsfeldern vor allem im Orient, bei dem es sich â so
seine These â um âInnere Mission im Auslandâ gehan-
delt habe. Politisch deutete er es als Agent preuÃisch-
deutscher BemÃ¼hungen zur Bildung kultureller Infra-
strukturen im Ausland, religiÃ¶s als Versuch der Evan-
gelisation vor allem christlicher Glaubensgemeinschaf-
ten, nicht aber der Mission nichtchristlicher Konfessio-
nen. Zu fragen wÃ¤re allerdings, ob die TÃ¤tigkeit der
Diakonissen in diesem Zeitraum nicht differenzierter zu
sehen ist. Die aus dem Ersten Weltkrieg resultierenden
Machtverschiebungen hÃ¤tten auch fÃ¼r die Kaisers-
werther Auslandsdiakonie eine ZÃ¤sur bedeutet. Mit der
RÃ¼ckgabe der Einrichtungen sei es zu einer gewissen
NachblÃ¼te der Arbeit gekommen, der jedoch der zu-
nehmendeMangel an einheimischemNachwuchs ein En-
de gesetzt habe. Bis in die 1950er-Jahre hinein seien die
auswÃ¤rtigen Arbeitsfelder, deren Aufgabe vor demHin-
tergrund der allgemeinen Krise der Diakonie zu sehen
sei, dennoch von zentraler symbolischer Bedeutung fÃ¼r
Kaiserswerth gewesen.

Um die gesellschaftliche Bedeutung der Diakonie
im 19. und 20. Jahrhundert adÃ¤quat einschÃ¤tzen
zu kÃ¶nnen, waren die AusfÃ¼hrungen Relinde MEI-
WESâ (Berlin) zur Relevanz katholischer Frauenkongre-
gationen fÃ¼r die Krankenpflege aufschlussreich. Diese
hÃ¤tten in vielfacher Weise modellbildend fÃ¼r das Mo-
dell der Mutterhausdiakonie gewirkt. Auch infolge des
Kulturkampfes sei ihre zentrale Stellung keineswegs er-
schÃ¼ttert, sondern eher noch verstÃ¤rkt worden. Ka-
tholische Frauenkongregationen wirkten laut Meiwes
als Vorreiter auf den Gebieten der ambulanten Pflege

und der Sozialarbeit. Frauen hÃ¤tten sie eine spirituell
erfÃ¼llende TÃ¤tigkeit und gleichzeitig Bildungs- und
QualifikationsmÃ¶glichkeiten geboten, die ihnen in der
bÃ¼rgerlichen Gesellschaft verwehrt gewesen seien. Da-
mit hÃ¤tten sie der Diakonie nÃ¤her gestanden, als es
der von beiden Seiten beschworene konfessionelle Ant-
agonismus vermuten lieÃe. Indem Meiwes auf die Paral-
lelen zwischen Kongregationen und Mutterhausdiakonie
verwies und die Vorreiterrolle katholischer Organisatio-
nen betonte, zeigte sie anschaulich, welchen Erkenntnis-
gewinn eine in der Forschung noch immer viel zu selten
eingebrachte konfessionsvergleichende Perspektive ver-
spricht.

Michael HÃUSLER (Berlin), der das VerhÃ¤ltnis
von mÃ¤nnlicher und weiblicher Diakonie untersuch-
te, wandte hiermit geschlechtergeschichtliche Perspek-
tiven auch auf die tendenziell weniger stark erforsch-
te mÃ¤nnliche Diakonie an. Die dem diakonischen Sys-
tem eigene geschlechtsspezifische Trennung von Pfle-
genden und Gepflegten habe auf der Vorstellung unter-
schiedlicher Begabungen von MÃ¤nnern und Frauen be-
ruht, die erst infolge des gesellschaftlichen Wandels in
der Zwischenkriegszeit problematisiert worden sei. So-
wohl durch die aggressive nationalsozialistische Konzep-
tion von MÃ¤nnlichkeit als auch durch das von der ers-
ten Frauenbewegung mit wachsendem Erfolg propagier-
te Prinzip der geistigen MÃ¼tterlichkeit, mit Hilfe des-
sen Sozialarbeit als ausschlieÃlich weibliche DomÃ¤ne
reklamiert worden sei, sei die mÃ¤nnliche Diakonie in
eine Position der Defensive geraten.

Ute GAUSE (Bochum) betonte in ihren Aus-
fÃ¼hrungen, dass die Diakonie Frauen durchaus Hand-
lungsmÃ¶glichkeiten jenseits traditioneller Weiblich-
keitsklischees geboten habe, ein Umstand, der bis in
neueste Zeit durch die herkÃ¶mmliche Diakoniege-
schichtsschreibung ausgeblendet worden sei. Am Bei-
spiel Wilhelm LÃ¶hes, Amalie Sievekings und Eva von
Tiele-Wincklers verdeutlichte sie, dass jenes der Dia-
konie zugrunde liegende Ideal der Demut und Unter-
ordnung bereits im 19. Jahrhundert sowohl von Frauen
als auch von MÃ¤nnern konterkariert worden sei. FÃ¼r
das 20. Jahrhundert hÃ¤tten Zeitzeugeninterviews ge-
zeigt, dass sich Diakonissen ebenfalls weniger Ã¼ber
bestimmte Weiblichkeitsideale als vielmehr Ã¼ber ih-
re Berufung durch Gott definiert hÃ¤tten. WÃ¤hrend
die hohe gesellschaftliche Akzeptanz der Diakonie aus
ihrer bewussten Anpassung an gÃ¤ngige Weiblichkeits-
entwÃ¼rfe erwachsen sei, lieÃen Selbstzeugnisse von
Diakonissen also erkennen, dass fÃ¼r ihre eigene Moti-
vation eine existentielle FrÃ¶mmigkeit und der Aspekt
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der religiÃ¶sen Gemeinschaft von weit grÃ¶Ãerer Be-
deutung gewesen seien.

Den Abschluss der Tagung bildeten die Kommentare
von Jochen-Christoph KAISER, (Marburg) und Hartmut
REMMERS (OsnabrÃ¼ck). Hartmut Remmers ging in sei-
nen Ãberlegungen von Max Weber und JÃ¼rgen Haber-
mas aus, um die Theoreme der BÃ¼rokratisierung und
Ãkonomisierung zu problematisieren. AuÃerdem skiz-
zierte er das VerhÃ¤ltnis von zunehmender Ãkonomi-
sierung und abnehmenden SinnstiftungsmÃ¶glichkeiten
in der Pflege. Kaiser fragte nach dem historischen Ertrag
dieses ersten protestantischen Frauenberufs, der in seiner
engen Verklammerung von Alltag und FrÃ¶mmigkeit
singulÃ¤r gewesen sei. Der historischen Rekonstrukti-
on der evangelischen Schwesternschaften des Kaisers-
werther Verbandes als einer spezifisch protestantischen
Lebens-, Dienst- und Glaubensgemeinschaft, die es in
dieser Form nicht mehr gebe, erlaube ein besseres Ver-
stÃ¤ndnis heutiger Konstellationen von Diakonie und
Gesellschaft. Dies sei eine MÃ¶glichkeit, Orientierungs-
und Handlungswissenschaften, mithin die beiden Sektio-
nen, miteinander in Verbindung zu setzen. AbschlieÃend
warf Kaiser die Frage auf, wer nach der Erosion der weib-
lichen Diakonie, nach dem Schwinden der Diakonissen
bei gleichzeitigem Ausbau der ehemals von ihnen getra-
genen Institutionen, deren BerufungsverstÃ¤ndnis und
Funktion auszufÃ¼llen bereit und in der Lage wÃ¤re.

Insgesamt hÃ¤tte man der erfreulich vielfÃ¤ltigen
Tagung bisweilen einen noch stÃ¤rkeren Bezug zum
Thema, der Geschichte der diakonischen Pflege im 19.
und 20. Jahrhunderts gewÃ¼nscht. Insbesondere im
zweiten Teil der ersten Sektion war der Bezug zum ei-
gentlichen Gegenstand ein eher mittelbarer. Zwar er-
wies sich die Konfrontation historisch-soziologischer
und pflegeperspektivischer Perspektiven als anregend,
doch wÃ¤re eine deutlichere Bezugnahme der beiden
Sektionen aufeinander hilfreich und Ã¼ber den Aspekt
des ReligiÃ¶sen als verbindendes Moment auch durch-
aus mÃ¶glich gewesen. Alles in allem jedoch ist den Or-
ganisatorinnen der Tagung aber fÃ¼r ein facettenreiches
und interessantes Programm zu danken.

Eine Publikation der BeitrÃ¤ge ist geplant.
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