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Nachruf Prof. Dr. Dietrich Hohmann

Nur das ist wahres Leben, das man

nicht nur fiir sich selbst lebt.
Menandros, Griechischer Dramaturg,
291 vor Christus

Liebe Kolleginnen und Kollegen,
Prof. Dr. Dietrich Hohmann ist tot!

Ublicherweise werden in einem Nachruf
der Werdegang, die Verdienste und die
Personlichkeit des Verstorbenen be-
schrieben und gelobt. Dem soll hier
auch Rechnung getragen werden, aber
dariiber hinaus soll auch versucht wer-
den, eine Art Vermdchtnis zu beschrei-
ben.

Als Sohn und Nachziigler des be-
kannten und renommierten Ortho-
paden Georg Hohmann hatte er zum ei-
nen bereits in jungen Jahren Kontakt
und Liebe zur Orthopddie gefunden,
zum anderen lastete gerade deshalb ein
sicher nicht geringer Erfolgsdruck auf
ihm. Es verwundert deshalb nicht, dass
er zundchst nach seinem Medizinstudi-
um eigentlich alles andere als Ortho-
pade werden wollte. Zufille, faszinieren-
de und begeisternde Personlichkeiten
aber auch — wie er selbst betonte — ein-
fache und pragmatische Uberlegungen
lieBen ihn dann aber doch den Weg in
Richtung Orthopédie einschlagen. Nach
seinen Lehrjahren wurde er unter A.N.
Witt Oberarzt an der damaligen , Kader-
schmiede der Orthopéddie” im Oskar-He-
lene-Heim in Berlin. Er habilitierte zum
Thema der Arthrose der Costotransver-
salgelenke.

Als einer der jlingsten Ordinarien
tiberhaupt nahm er den Ruf nach Erlan-
gen an und schaffte es mit seinem Berli-
ner Stammteam innerhalb kiirzester Zeit
unter teils widrigen Umstinden und
Rahmenbedingungen wie auch gegen
viele Widerstande eine Klinik aufzubau-
en, die das gesamte Fachgebiet sowohl
im Bereich der Patientenversorgung als
auch der Wissenschaft und Lehre her-
vorragend abdeckte. Regional (,,da gehst
am besten ins Waldkrankenhaus zum
Hohmann”), national (z.B. Prdsident
und Ehrenmitglied der DGOT, der VSO),
aber auch international (z.B. SICOT,
Cervical Spine Research Society) genoss
er zu Recht hochstes Ansehen. Als Chef
vom alten Schlag lag ihm die Entwick-

lung unseres Fachgebietes auch nach
seiner Emeritierung am Herzen und er

beobachtete und begleitete sie mit neu-
traler und kritischer Distanz, bisweilen
auch mit Sorge.

Wem dient nun ein Nachruf bzw.
welchen Adressaten hat er (eine Fra-
gestellung, die fiir ihn typisch gewesen
wire)?

Zu unserem Fachgebiet und
damit allen Kolleginnen und
Kollegen

Dietrich Hohmann war einer der letzten
Generalisten. Orthopédie und Trauma-
tologie sind untrennbar miteinander
verbunden. Gleiches gilt aber auch fiir
die konservativen und operativen Inhal-
te. Nur wer Kkonservative Inhalte be-
herrscht (und nicht nur bescheinigt be-
kommt), kann Alternativen sorgfaltig
erwdgen und einsetzten. Ohne entspre-
chende Kenntnisse werden Orthopédden
und Unfallchirurgen von Patienten,
Kostentrdgern, aber auch von anderen
Professionen wie Physiotherapeuten,
Orthopddietechnikern auf Dauer nicht
wertgeschitzt und als Integrations- und
Fiihrungspersonlichkeitsfigur ~ akzep-
tiert. Sie werden zu operativ tdtigen
Handwerkern und Leistungserbringern
degradiert.

Der Modebegriff Nachhaltigkeit hat
mittlerweile viele Bereiche unserer Ge-
sellschaft erobert. In der Orthopddie
nennt man dies Langzeitergebnisse.

Dies hat nicht nur Tradition, sondern
unterscheidet unser Fach auch ganz we-
sentlich von anderen. Hier wird es letzt-
endlich entscheidend sein, sich zum
Wohl der Patienten von kurzfristigen
Modeerscheinungen abzukoppeln. Si-
cher ist dieser Weg steinig und steil, aber
letztendlich ,alternativlos” (ein Wort
das Dietrich Hohmann mit Sicherheit
missfallen hitte).

Zur Stellung der Medizin und
der akademischen Tradition
in unserer Gesellschaft

Medizin unterliegt auch wirtschaftli-
chen Rahmenbedingungen und Zwin-
gen, sie darf sich jedoch niemals von
diesen allein leiten lassen oder sich ih-
nen ,unterwerfen”. Jeder hoch qualifi-
zierte Arzt hat sein Wissen und Kon-
nen auch bei schwierigen Operatio-
nen, Patienten und Entscheidungsfra-
gen unabhédngig von deren Versicher-
tenstatus, Hautfarbe, Religion, Her-
kunft etc. einzubringen. Dies darf
nicht dahingehend interpretiert wer-
den, dass es eine Einheits- oder Stan-
dardmedizin fiir alle geben soll oder
muss, sondern dass im Einzelfall der
Starke, Getibte oder Erfahrene der Ge-
sellschaft bzw. dem Kollegen bzw. dem
Patienten zur Verfiigung steht. Prof.
Hohmann hat dies nicht nur gelehrt,
sondern auch gelebt.

Akademischer Geist hat viele Fa-
cetten. Wichtige und zentrale Inhalte
fir ihn waren und sind fachiibergrei-
fendes Interesse, Lernen und Wissen.
Medizin ist nicht nur Handwerk oder
Beruf, es ist auch eine Geisteshaltung.
Akademisches Denken beinhaltet kri-
tisches Hinterfragen auch von all-
gemein akzeptierten Lehrmeinungen,
auch Offenheit gegentiber Neuem und
Unkonventionellem. Wihrend an an-
deren Kliniken beispielsweise in den
Achtzigerjahren Assistenzdrzte ihre
Fortbildungskurse in der Manuellen
Medizin inkognito und ohne Wissen
ihres Chefs heimlich absolvierten,
zeichnete sich Dietrich Hohmann hier
bereits frithzeitig und fiir die damalige
Zeit fast revolutiondr durch seine (kri-
tische) Liberalitdt aus.
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Zu Charakter und Kommuni-
Kation

Dietrich Hohmann liebte Menschen
mit Profil, Kanten und Prinzipien, auch
wenn es nicht immer seine eigenen wa-
ren. Jasager und insbesondere Men-
schen, die ihre Meinung nicht offensiv
und klar vertraten, waren nicht seine
Welt. Ihnen gegentiber konnte der sonst
so humorvolle, eloquente und umgéing-
liche , Altliberale” schroff und bisweilen
zumindest fiir seine Verhiltnisse auch
harsch sein. Plattitiiden waren ihm ein
Graus, die deutsche Sprache mit ihren
feinen Nuancen hingegen sein Instru-
ment und seine Waffe zugleich. Diskus-
sionen mit ihm zu diesem Thema waren
Genuss und Lehrstunde (,Knocherne
Verletzung, stammt das von Ihnen, Bey-

Nachruf Prof.

. Hans Mau, eine herausragende

Personlichkeit der deutschen Or-
thopddie, ist nach langem Krankenlager
am 14.2.2012 verstorben.

Er wurde am 15. Januar 1921 in Kiel
geboren, besuchte dort und in Hamburg
das humanistische Gymnasium und leg-
te 1939 das Abitur ab.

Das Medizinstudium absolvierte er
in Tibingen und Heidelberg, musste je-
doch in einer Studentenkompanie auch
am 2. Weltkrieg teilnehmen und wurde
in Russland verwundet.

Das Staatsexamen konnte er 1946
ablegen, die Promotion erfolgte 1947 in
Hamburg.

Er war dann zundchst als Assistent in
der Anatomie, Neurologie und Inneren
Medizin am Universitdtskrankenhaus
Eppendorf tatig und danach in der Un-
fallchirurgie des Hafenkrankenhauses
Hamburg.

Gepragt durch seinen Vater, der als
Ordinarius fiir Orthopddie in Hamburg
lehrte, war es fiir ihn selbstverstandlich,
ebenfalls Orthopdde zu werden. So war
er zundchst Assistent am Annastift in
Hannover, erhielt 1953 die Facharzt-
anerkennung und ging 1954/55 als
Fulbright-Stipendiat fiir ein Jahr in die
USA. Hier arbeitete er fiir sechs Monate
am Hospital for Special Surgery in New

er? So ein Unsinn, wie soll eine Verlet-
zung knochern sein? Sie meinten wohl
Knochenverletzung. Es wiére von Vor-
teil, wenn Sie erst die deutsche Sprache
und dann Orthopddie lernen wiir-
den.”).

Zu Familie und Freunden

Bei aller Belastung hatte er stets auch
ein personliches Wort fiir einen ,,iib-
rig”, man war nie nur Mitarbeiter oder
Arbeitskraft oder Leistungserbringer.
Nicht der liebevolle, sondern der res-
pektvolle Umgang miteinander, Wert-
schdtzung, Interesse und Verldsslich-
keit waren sein Glaubensbekenntnis
und sind gleichzeitig sein Vermaicht-
nis.

Dr. Hans Mau

York und besuchte anschlieflend ver-
schiedene orthopéddische Zentren des
Landes. Dieser Aufenthalt lief} ihn Ein-
blick gewinnen in moderne Operations-
techniken, die im Nachkriegsdeutsch-
land so noch nicht bekannt waren, wie
z.B. korrigierende und stabilisierende
Eingriffe bei Wirbelsdulendeformitéten,
und die er dann als einer der Ersten in
die deutsche Orthopddie einbringen
konnte.

Nach diesem USA-Aufenthalt folgte
er seinem akademischen Lehrer Prof.
Lindemann an die Heidelberger Klinik,
wo er sich 1957 mit einer Arbeit tiber
»Enchondrale Dysostosen” habilitierte.

Im Frithjahr 1962 wurde er zum apl.
Professor ernannt.

1963 nahm er den Ruf an die Tiibin-
ger Orthopddie an, der verbunden war
mit einer deutlichen Erweiterung der
Klinik. So wurde ein Neubau als Anbau
an die Chirurgie erstellt, in dem die or-
thopddische Poliklinik, mehrere Funk-
tionsraume, ein wissenschaftliches La-
bor sowie eine neue Bettenstation unter-
gebracht wurden.

Die Kinderorthopddie war der
Schwerpunkt seiner klinischen Tétig-
keit. Hier fiihrte er insbesondere fiir Wir-
belsdulendeformitdten und Hiifterkran-
kungen im Kindesalter moderne konser-

Seine Familie war sein Kleiner, stets
geschiitzter Bereich, in den nur wenige
Einblick von auflen erhielten. Jeder-
mann wusste und fiihlte aber, dass hier
seine Wurzeln sind und er hier die un-
endliche Kraft bezog, von der wir dank-
bar profitieren durften.

Wir alle werden und koénnen ihn
nicht vergessen, nach unserem Tod wird
er jedoch wie viele andere vor ihm auch
vergessen werden. Unvergesslich und
bleibend sollen und werden aber seine
Gedanken und Inspirationen sein.

In tiefer Dankbarkeit der Familie des
Mannes gewidmet, dem nicht nur seine
Schiiler und Wegbegleiter, sondern
auch unser Fach unendlich viel ver-
danken. OuUP

W. F. Beyer, Bad Fiissing

vative und operative Behandlungsver-

fahren in die Klinik ein.
Wissenschaftlich war Hans Mau sein
ganzes berufliches Leben lang bis zu sei-
ner Emeritierung 1986 und noch dari-
ber hinaus auf3erordentlich fruchtbar.
Insbesondere fanden seine Arbeiten
zu kinderorthopédischen Fragestellun-
gen hohe Anerkennung und waren zur
damaligen Zeit Klassiker, die man gele-
sen haben musste. Manches ist auch
heute noch aktuell und wird zitiert.
Daneben hat Hans Mau unserem
Fach in zahlreichen Funktionen gedient.
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