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I. Borowy: Coming to Terms with World Health

Internationale Zusammenarbeit im Bereich der Ge-
sundheit erweist sich im Angesicht weltweiter Pan-
demien und damit zusammenhAnngend zunehmenden
Reise- und Warenverkehrs als ein A%beraus lohnens-
wertes Thema der Forschung. Bereits im 19. Jahrhun-
dert lieAen diese fA%r gewAYhnlich als 4Globalisierun-
gabezeichneten Tendenzen grenzAYberschreitender Ak-
tivitAoten die Gestaltung einer AWeltgesundheitspoliti-
ka zunAnchst vorwiegend aus europArischer Perspekti-
ve als notwendig erscheinen. Nach den ersten internatio-
nalen SanitAorkonferenzen seit 1851 wurden verschiede-
ne regionale SanitAorrActe ins Leben gerufen, die meist
den europAwxischen Handel schA%tzen sollten. 1902 bzw.
1907 entstanden mit dem Panamerikanischen Gesund-
heitsbA%ro und dem Internationalen BAY%ro fA%r Af-
fentliche Hygiene (OIHP) in Washington und Paris zwei
Einrichtungen, zu denen sich 1920 die Gesundheitsorga-
nisation (zunAnchst als Provisorium) des VA {lkerbundes
gesellte. Anders als die universelle Standardisierungs-
und Richtlinienkompetenzen aufweisende Weltgesund-
heitsorganisation, die 1946 ins Leben gerufen wur-
de, musste sich die VA9lkerbundeinrichtung demnach
auch mit interinstitutionellen ZustAondigkeitskonflikten

herumschlagen. Auch wegen des Langezeit von der
Forschung entweder gAwonzlich gemiedenen Themas
VAqlkerbund oder aber aufgrund des dominanten Narra-
tivs eines Scheiterns desselben ist diese Gesundheitsor-
ganisation leider von der Geschichtswissenschaft nahe-
zu vollkommen A¥bersehen worden. Iris Borowy, Pro-
fessorin fAY%r Zeitgeschichte an der UniversitAat Ros-
tock, schickt sich nun an, diese ForschungslA%cke zZu
schlieAen. Sie legt eine sehr fundierte und auAerordent-
lich aufschlussreiche Studie zur Gesundheitsorganisati-
on des VAYlkerbundes (League of Nations Health Orga-
nisation, LNHO) vor. In jhrem auf umfangreichen Ar-
chivrecherchen fuAenden Werk behandelt sie sowohl de-
tailgenau interne und generelle Debatten, zieht aber im-
mer wieder auch resA%mierend RA%ckschlAY%sse auf
die historischen Entwicklungen in der so genannten
Zwischenkriegszeit. Die Verfasserin fragt zunAsochst da-
nach, was dinternationald, 4Gesundheitd und 4Organi-
sationd bedeuteten. Zudem verfolgt Iris Borowy drei
SchlAYsselfragen: 1) Wie organisiert die globale Gemein-
schaft der Nationen und Menschen (global community)
ihre Koexistenz?; 2) Was ist Gesundheit?; und 3) Welche
Funktionen erfA%llt eine internationale Gesundheitsor-
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ganisation? (S.A 13).

In der Einleitung behandelt Borowy die Grundlagen
internationaler Zusammenarbeit im Gesundheitsbereich.
In diesem Zusammenhang hebt sie die Bedeutung des da-
mals einflussreichen Internationalismus und der Sozial-
medizin hervor, geht aber ebenso auf das problematische
VerhAxzltnis von Gesundheitspolitik als Teil kolonialer
Projekte ein (S.A 15fF). Die Gesundheitsorganisation des
VAqlkerbundes stAarkte durch Zusammenarbeit mit den
Kolonialverwaltungen diese, stellte aber gleichwohl den
Kolonialismus in Frage, indem sie ihre Datenerhebung
nicht in Kolonialgebiete aufteilte, sondern in Regionen
a dies schien gesundheitspolitisch zweifellos sinnvoll zu
sein, wies aber ebenso eine politische Dimension auf (S.A
151%.).

Die VAYlkerbundeinrichtung vermied zunAxchst ei-
nen einseitigen Gesundheitsbegriff: 4By the end of the
1920s and beyond, the LNHO approach to health was
multi-faceted, not either medical, political or social but
all of ita (S.A 280). WAchrend die Arbeit der Organisati-
on in den 1920er Jahren wie ein Sammelsurium verschie-
denster Einzelaspekte erschien, so entwickelte sie in den
1930er Jahren eine holistische Perspektive A9ffentlicher
Gesundheit als integralem und alles beherrschenden Le-
bensbereich, in welchem spezielle Krankheiten nur ei-
nen Bestandteil unter vielen darstellten: Bildlich gespro-
chen, so Borowy, sammelte man in den 1920er Jahren
BAcume und StrAoucher, wAzhrend man ein Jahrzehnt
darauf begann, auf WAxlder zu blicken (S.A 296). Die Au-
torin fasst zusammen, dass die Gesundheitsorganisation
des VAqlkerbundes Gesundheit als umfassendes gesell-
schaftliches Gut betrachtete, von dem sich keine Gruppe
distanzieren kAﬂnne, obwohl die letzte Verantwortung
bei den nationalen Regierungen 1Auge (S.A 462).

Im ersten Hauptteil, der sich dem Aufstieg der
Gesundheitsorganisation widmet, bietet Borowy einen
recht detaillierten Aberblick zu deren UrsprA%ngen:
Warum wurde das Pariser BA%ro fA%r Internationa-
le Hygiene nicht integriert, wie gestaltete sich die Pro-
grammdebatte zu Beginn an? Welche Ereignisse beein-
flussten diese (die Typhus-Epidemie in Osteuropa) und
welche Stimmen setzten sich schlieAlich durch? Vor al-
lem aber legt sie Wert auf den Beitrag von bestimm-
ten PersAYnlichkeiten, die sich natA%rlich 4 in unter-
schiedlichem AusmaA 4 auch von Aberzeugungen lei-
ten lieAen. Als herausragendes Beispiel ist der polnische
Arzt Ludwik Rajchman zu erwAchnen (S.A 44ff., 66fF),
der sich der Sozialmedizin verschrieben hatte 4 also ei-
ner StrAqmung, die neben biomedizinischen Diagnose-

und Therapieverfahren auch dem Einfluss sozialer Um-
stAonde (Umwelt- und Arbeitsbedingungen bspw.) auf
den Gesundheitszustand groAe Aufmerksamkeit zumaA.
Rajchman fungierte als medizinischer Direktor der Orga-
nisation zwischen 1921 und Anfang 1939, also genau in
der Zeit, in welcher die LNHO funktionstA%chtig war. Er
sah sich jedoch mehr als internationalen Beamten denn
als Mediziner und folgte der Aberzeugung, dass eine ver-
besserte Gesundheit Teil eines grAqAeren Entwurfs zur
allgemeinen Verbesserung der Welt darstellte. Neben sei-
ner pro-aktiven Wirkung auf die Entwicklung der Or-
ganisation haftete ihm allerdings der Ruf an, nur wenig
Geduld fA%r bA¥rokratische Prozesse aufzubringen und
AYber viel Macht zu verfA%gen (S.A 66-68).

Am Ende ihrer provisorischen Phase konnte die Or-
ganisation mit einigen Erfolgen aufwarten: In einem
Zeitraum von gerade einmal zweieinhalb Jahren war die
Institution auf einer Reihe von Gebieten tAntig gewor-
den, die von Epidemiologie bis zur Schlafkrankheit in
Afrika reichte sowie biologische Standardisierung und
die Organisierung interinstitutionellen Austauschs um-
fasste. Die Auswahl der Themen hing vorwiegend von
Anregungen eines kleinen Kreises im Gesundheitsaus-
schuss ab. Einige Themen waren von anderen Einrich-
tungen vorgebracht worden, besonders Opium (von der
Opium-Kommission), aber auch Milzbrand (ILO) oder
Aqffentliche Gesundheit in den Mandatsgebieten (von
der Mandatskommission). In diesem Prozess entwickel-
te die Organisation mehr oder weniger freundliche Be-
ziehungen mit anderen Institutionen sowie eine finan-
ziell ausgesprochen gewinnbringende Verbindung zur
Rockefeller-Stiftung (S.A 129). Bemerkenswerterweise
gab es zu Beginn kaum Hinweise auf einen grAqAeren
Einfluss der Sozialmedizin, welche die Arbeit der Orga-
nisation ein Jahrzehnt spAster bestimmen wA%rde: aln
the early 1920s, the LNHO position to health as a soci-
al phenomenon was ambivalent at besta (S.A 130). Ge-
gen Ende der Anfangsphase der Gesundheitsorganisati-
on blieben grundlegende Fragen nach ihrer Natur und ih-
rer Funktionen ungelAqst. FA%r den GeneralsekretAor
des VAﬂlkerbundes, Sir Eric Drummond, schien es klar
zu sein, dass die Gesundheitsorganisation ihren Anteil
an dem AYbergeordneten Bild einer sich entwickelnden
Weltordnung hatte. Einige Mitglieder des Gesundheits-
ausschusses neigten dazu, einen ausgeprAngten Korps-
geist zu entwickeln sowie eine elitAare Sicht anzuneh-
men, der zufolge sie sich als Avantgarde fA%r die Gestal-
tung der Zukunft einer besseren Welt engagierten. Ande-
re Ausschussmitglieder hingegen schienen fA%r der Ge-
sundheit AYbergeordnete Ziele und generell Angelegen-
heiten des VAqlkerbundes jedoch unempfAsnglich: 4To
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the majority, the LNHO was a health organization which
only happened to be attached to the Leaguea (S.A 126,
127).

Im dritten Hauptteil, der soziale Gesundheitsfakto-
ren behandelt, befasst sich Iris Borowy mit der Einrich-
tung nationaler Gesundheitssysteme, 1Aondlicher Hy-
giene, den Auswirkungen der GroAen Depression auf
die ErnAchrungslage und dem Thema Wohnungsbau. In
Bezug auf die Arbeit der Organisation beim (Wieder-
)Aufbau von nationalen Systemen der Aqffentlichen Ge-
sundheit bemerkt sie, dass diese natA%rlich begrAY%ndet
war in der politischen Sicht, dass Gesundheit eine Regie-
rungsangelegenheit darstelle. Jedoch basierten die Ak-
tivitAaten der Gesundheitsorganisation auf den Ent-
wAYrfen der Sozialmedizin, die Gesundheit als mehr-
schichtiges PhAnnomen deutete. Wichtigster Aspekt der
Arbeit auf diesem Gebiet war, dass die Organisation na-
tionale Gesundheitssysteme aufbaute auf Grundlage der
Auffassung, dies liege in der Verantwortlichkeit einer in-
ternationalen Gesundheitsorganisation: 4At a time when
other countries aggressively fought all moves in which
they saw encroachments on their national sovereignty
this development was nothing less than revolutionarya
(S.A 323/324). Dieser Prozess zeitigte Auswirkungen auf
die Beziehungen innerhalb der Staatengemeinschaft: aIf
an international organization played a legitimate part in
the domestic affairs of any country, then these affairs
were no longer strictly internal business but the world
at large had a part in decision-making rights and imple-
mentation duties. It was a minute, embryonic version of
a world in which the all countries would have a stake
in public health everywherea (S.A 324). LAandliche Hy-
giene war in der RA%ckblende das grAfAte und bedeu-
tendste Projekt der Organisation, wobei die Konferenz
von Bandung im Jahr 1937 als HAqhepunkt anzusehen
ist. Jene Konferenz wird oft als Ausgangspunkt fA%r das
spAutere Basisgrundversorgungsmodell gedeutet, das in
den 1970er Jahre auf der Konferenz von Alma Ata 1978
einen HAfhepunkt erlebte. Interinstitutionelle Zwistig-
keiten sowie der herannahende Krieg verhinderten da-
mals, dass derartige Konzepte weiter ausgefA%hrt wur-
den (S.A 325, 356, 357). Mitte der 1930er Jahre war die Ge-
sundheitsorganisation aWelten entfernta von ihrem re-
aktiven Mandat aus den 1920er Jahren: Niemand schien
dieses VerstAundnis herauszufordern, da es akzeptiert
wurde als normales Aufgabengebiet einer internationa-
len Gesundheitsorganisation. Somit war das Projekt zur
lAondlichen Hygiene entscheidend fA%r die Schaffung

einer Basis fA%r ein NachkriegsverstAondnis von Welt-
gesundheit. Aber es entwickelte sich nicht in einem Va-
kuum. MAqglicherweise hAxtte es nicht seinen Gang
nehmen kA9qnnen ohne die GroAe Depression (S.A 360).

Das abschlieAende Kapitel zur Zeit wAsohrend des
Zweiten Weltkriegs beschreibt auf eindrucksvolle Wei-
se, wie die Organisation angesichts von Personalabbau,
verminderten Ressourcen, Informationsmangel und in-
ternen Konflikten aufgrund der nationalen Positionen
im Krieg zunehmend behindert wurde, aber dennoch
die Arbeit fortfA%hrte. Durch ein Wiedererstarken des
OIHP, die Arbeit des finanziell potenten United Nati-
ons Relief and Rehabilitation Administration (UNRRA),
die epidemiologischen Erhebungen der Alliierten sowie
Informationsmangel verlor die Gesundheitsorganisation
des VAqlkerbunds jedoch zunehmend an Bedeutung (S.A
435/436).

Die VA9lkerbundeinrichtung etablierte das Konzept
einer internationalen Gesundheitsorganisation als In-
stitution zur Erstellung von Richtlinien und Standards
in gesundheitsbezogenen Bereichen auf Grundlage ei-
ner weitreichenden Gleichheit der VAqlker und Natio-
nen, so Borowy (S.A 462). Die Autorin urteilt, dass trotz
SchwAuachen und Fehlern der Gesundheitsorganisation
in Anbetracht des VermAgrchtnisses, das in der WHO
weiterwirkte, die Einrichtung durchaus als Erfolg gewer-
tet werden dAYrfe. GewissermaAen, so Borowy, stellt die
WHO die Einrichtung dar, welche die meisten Mitglieder
der VAqlkerbundeinrichtung wA%nschten, aber nie hat-
ten: aln a broad perspective, the LNHO must be seen as
one part on a long process of world society to come to
terms with its health. In an even broader perspective, it
forms part of the efforts of humanity for a better worlda
(S.A 463).

Mit Coming to Terms with World Health liegt ein auf
umfassender Archivrecherche beruhendes und hervorra-
gend recherchiertes Buch vor, das mit reichlicher Empirie
Experten der Medizingeschichte und des VAqlkerbunds
zu beglA¥cken weiA. FAY%r Interessierte an der inter-
nationalen Gesundheitspolitik in den 1920er und 1930er
Jahren bietet das Buch zT. sehr quellennahe und de-
taillierte Informationen, die jedoch am Ende der drei
Hauptteile, aber auch zum Abschluss der Unterkapitel
zusammenfassend im Gesamtkontext dargestellt werden,
so dass auch Nichtexperten diese Debatten einzuordnen
vermAYgen.
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