in Wien als Arzt nieder und

heiratete das Mididchen, das
seit liinger als vier Jahren in einer
fernen Stadt auf mich gewartet
hatte. Ich kann hier riickgreifend
erzihlen, daf es die Schuld mei-
ner Braut war, wenn ich nicht
schon in jenen jungen Jahren be-
riihmt geworden bin. Ein abseiti-
ges, aber tiefgehendes Interesse
hatte mich 1884 veranlaft, mir
das damals wenig bekannte Al-
kaloid Kokain von Merck kom-
men zu lassen und dessen physio-
logische Wirkungen zu studieren.
Mitten in dieser Arbeit erdffnete
sich mir die Aussicht einer Reise,
um meine Verlobte wiederzuse-
hen, von der ich zwei Jahre ge-
trennt gewesen war. Ich schlofl
die Untersuchung iiber das Ko-
kain rasch ab und nahm in mei-
ne Publikation die Vorhersage
auf, daf} sich bald weitere Ver-
wendungen des Mittels ergeben
wiirden. Meinem Freunde, dem
Augenarzt L. Konigstein, legte
ich aber nahe zu priifen, inwie-
weit sich die andsthesierenden
Eigenschaften des Kokains am
kranken Auge verwerten lieflen.
Als ich vom Urlaub zuriickkam,
fand ich, daf3 nicht er, sondern
ein anderer Freund, Carl Koller
(etzt in New York), dem ich
auch vom Kokain erzihlt, die
entscheidenden  Versuche am
Tierauge angestellt und sie auf
dem Ophthalmologenkongref} zu
Heidelberg demonstriert  hatte.
Koller gilt darum mit Recht als
der Entdecker der Lokalandsthe-
sie durch Kokain, die fiir die klei-
ne Chirurgie so wichtig geworden
ist; ich aber habe die damalige
Storung meiner Braut nicht
nachgetragen.

Im Herbst 1886 lief3 ich mich

So schrieb Sigmund Freud
1925 in ,Selbstdarstellung”. Er
probierte Kokain selbst aus
und wollte es bei Beeintrachti-
gungen wie Schmerzen, Ver-
stimmungen, Erbrechen, Hun-
ger, Nausea und Magenkatarrh
einsetzen. Anfiangliche Erfolge
waren verbliiffend, und ein Al-
lerheilmittel schien entdeckt.
Seinen Freund und Kollegen
Emst v.  Fleischl-Marxow
(1846-1891), der wegen eines
schmerzhaften ~Amputations-
neuroms eines Daumens Mor-
phinist geworden war, wollte er
mit Hilfe von Kokain vom Mor-
phium abbringen. Dies gelang
zwar, doch verschlimmerte die
Kokainsucht den Fall eher.
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Sigmund Freud: Uber Coca

Versaumte Entdeckung

Denn eine brauchbare Ersatz-
droge war Kokain wabhrlich
nicht. Zudem hatte sich
Fleischl eine grofe Menge Ko-
kain gekauft und es heimlich
genommen. Er nahm etwa 1 g/
die, zunichst noch oral, bald
durch subkutane Injektionen.
Das war hundertmal soviel, wie
Freud fahrldssig selbst, und das
nur gelegentlich, zu nehmen
pflegte.

Freud schickte Martha Ber-
nays, seiner Verlobten, kieine
Dosen des Kokains, er dréingte
es seinen Freunden, Kollegen
und Schwestern auf, um es aus-
zuprobieren. Vom Standpunkt
unseres heutigen Wissens aus
gesehen, war er damit auf dem
besten Weg, gemeingefihrlich
zu werden (so driickt es E. Jo-
nes in seiner berithmten Freud-
Biographie aus). Dabei hatte
Freud nicht den geringsten
Grund zur Annahme, daB er
andere der Gefahr einer Sucht
aussetzte. Wenn Freud be-
hauptete, er kénne beliebig viel
Kokain einnehmen, ohne die
geringsten  Anzeichen einer
Sucht zu verspiiren, so sprach
er die Wahrheit. Denn er
gehorte nicht zu den Men-
schen, die vom Kokain siichtig
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werden konnen. Er litt damals
selbst unter periodischen De-
pressionen, die durch die lange
Trennung in der Verlobungs-
zeit noch verstarkt wurden. Ko-
kain beruhigte ihn, verscheuch-
te die Depressionen und stei-
gerte seine Leistungsfihigkeit.

Zwangslaufig mufiten die
hohen Dosen, die Fleischl
brauchte, zu einer chronischen
Vergiftung fithren. Doch er
wurde aus Erfahrung klug und
verringerte die Kokaindosis.
Freud erkannte deshalb zu-
néchst nicht, dal} er bei seinem
Freund eine Kokainsucht er-
zeugt hatte.

Als Freud alles Material ge-
sammelt hatte, schrieb er eine
sechsundzwanzigseitige =~ Ab-
handlung ,,Uber Coca®, die er
Mitte Juni 1884 fiir das ,,Cen-
tralblatt fiir die gesamte Thera-
pie“ einreichte und die im Juli
1884 erschien. Die Arbeit gab
einen Gesamtiiberblick iiber
das Kokain wieder, das man
aus Blattern des in Sidamerika
beheimateten Kokastrauches
(Erythroxylon coca) extrahiert
hatte. Die Indianer Siidameri-
kas kauten Kokablitter gegen
Miidigkeit und Hunger. Freud
setzte sich in der Arbeit enthu-

siastisch fiir die Anwendung
des Kokains bei Verdauungs-
storungen, Dyspepsie, Kache-
xie, Andmie, Asthma, Fieber,
Syphilis, Impotenz und zur Ein-
ddmmung von Morphiumsucht
und Alkoholismus ein. Am
Schlufl hieB es: ,,Anwendun-
gen, die auf der anésthesieren-
den Eigenschaft des Cocains
beruhen, dirften sich wohl
noch mehrere ergeben.”
Seinem Freund, dem Privat-
dozenten Leopold Konigstein
(1850-1924), schlug Freud vor,
Kokain zur Therapie bei
schmerzhaften  Augenkrank-
heiten zu verwenden. Einen an-
deren Freund und Kollegen,
Karl Koller (1857-1944), bat
er, an Selbstversuchen mit Ko-
kain teilzunehmen. Dieser
wollte Augenarzt werden und
beschiftigte sich ausschlieBlich
mit Problemen der Augen-
krankheiten. Er hatte schon
seit 1882 gezielt nach oberfla-
chenanésthesierenden Augen-
tropfen gesucht und erfolglos
Morphin und andere Substan-
zen ausprobiert. Bis 1884 gab
es nur Vereisungstechniken,
z.B. mittels Athersprudler,
doch sie waren ungeeignet bei
intraokularen Eingriffen, die in
der Regel bei noch unausge-
reiften  Allgemeinandsthesien
ganz ohne Anisthesie erfolg-
ten. Kollers erfolglose Vorver-
suche hatten ihn vorbereitet,
die Gelegenheit zu erfassen,
wenn er auf ein wirksames

Lokalanisthetikum stof3en
wiirde.
Mit Freud zusammensit-

zend hatte Koller die entschei-
dende Idee, Kokain konnte das
Mittel sein, um das Auge zu an-
dsthesieren. Beide hatten die
Substanz gerade geschluckt,
die das taube Gefiihl im Mund
hervorrief, dem Freud weiter
kaum Beachtung schenkte.
Koller probierte eine Kokainlo-
sung in Gegenwart von G.
Gartner (1855-1937) zuerst bei
cinem Frosch, bei einem Ka-
ninchen, bei einem Hund und
schlicBlich an sich selbst mit
vollem Erfolg aus. Die Augen
lieBen sich berihren und rei-
zen, ohne die geringste Reakti-
on zu zeigen.

Koller schrieb eine vorlaufi-
ge Mitteilung, die er vor der
Ophthalmologischen  Gesell-
schaft in Heidelberg vortragen
wollte. Aber er hatte kein Geld
fir die Reise. So geschah es,



daf seine Mitteilung am 15.
September 1884 von seinem
Freund Josef Brettauer
(1835-1905) in Heidelberg ver-
lesen wurde, der noch am glei-
chen Tage eine Demonstration
zur Lokalandsthesie am Auge
mit Kokain vorfiihrte. Schon
Anfang Oktober 1884 wurden
in den USA nachweislich Au-
genoperationen in  Kokain-
Anisthesie durchgefiihrt.

och im September 1884
war Prof. v. Reuss,
supplierender Vorstand

der 2. Universitits-Augenklinik
Wien, bereit, sich die Eignung
des Kokains als Lokalandsthe-
stikum von Koller demonstrie-
ren zu lassen. Er plante eine
Staroperation an einem {iiber-
empfindlichen, iiberdngstlichen
Patienten. Koller begann eine
halbe Stunde vorher dem Pa-
tienten in Finfminutenabstin-
den einige Tropfen fiinfprozen-
tiger Kokainldsung in den Bin-
dehautsack zu geben. V. Reuss
und seine Assistenten, die bis-
her gewohnt waren, sich gegen
das Schreien und Stohnen der
Patienten zu wappnen, waren
erstaunt, daf3 sie diesmal kein
Widerstreben  und  keine
SchmerzaufBerungen vernah-
men, als das Graefe-Messer
den Linearschnitt vollfiihrte
und die getriibte Linse heraus-
prapariert wurde.

Mittlerweile hatte auch
Leopold Konigstein chirurgi-
sche Eingriffe am Auge unter
Kokain-Anésthesie  durchge-
fiihrt. Aber er kam zu spét. Fiir
den 17. Oktober 1884 hatten
Koller und Konigstein je einen
Vortrag iber ihre Ergebnisse
zur andsthesierenden Wirkung
des Kokains am Auge vor der
Wiener Gesellschaft der Arzte
angemeldet. Konigstein wollte
Kollers Namen in seinem Vor-
trag nicht nennen. Es sah nach
einem héaBlichen Prioritits-
streit aus. Doch Freud und v.
Wagner-Jauregg  (Nobelpreis
1927) brachten Konigstein da-
zu, daB} er in seinem Vortrag
Kollers vorlidufige Mitteilung
vom Vormonat erwihnte und
damit auf seinen eigenen An-
spruch verzichtete. Kdnigstein
fiithrte im April 1885 bei Freuds
Vater eine Iridektomie wegen
eines Glaukomanfalles durch.
Koller besorgte die Lokalanis-
thesie und meinte, jetzt seien
alle drei Minner beisammen,

die mit der Einfithrung des Ko-
kains zu tun hétten (Traum-
deutung, 1900).

Koller wurde in einen Streit
verwickelt, der mit einem Duell
endete. Sein Kollege Zinner
hatte ihn als ,,frechen Jud“ be-
schimpft, was Koller mit einer
Ohrfeige quittierte. Sie trugen
den Zweikampf mit schweren
Sébeln aus, und Koller blieb so-
gar Sieger. Bald danach verlief3
er Wien fiir immer, ging 1885
zur Ausbildung nach Utrecht,
1888 nach New York, wo er als
Ophthalmologe am Mount Si-
nai Hospital tétig war. Er und
Freud blieben  zeitlebens
freundschaftlich verbunden.

Im Januar 1885 versuchte
Freud, bei Trigeminusneural-
gie die Schmerzen zu bekimp-
fen durch Kokaineinspritzun-
gen um die Nerveniste. Dassel-
be versuchte er bei Fleischls
Amputationsneurom.  Beides
miBlang ihm, moglicherweise
weil es ihm am noétigen chirur-
gischen Geschick fehlte und er
ginzlich ungeeignete Félle aus-
gewdhlt hatte. Noch im glei-
chen Jahr ndmlich hat W. St.
Halsted (1852-1922), Amerikas
groler Chirurg, Kokainein-
spritzungen im Bereich von
Nerven mit Erfolg durchge-
fithrt und damit die Grundlage
fir die Nervenblockade und
Regionalanisthesie geschaffen.
Als Folge vieler Selbstversuche
verfiel Halsted dem Kokainis-
mus. Freud war zwar der erste
gewesen, der Kokainlosungen
mit der Absicht injizierte, eine
lokale Anésthesie hervorzuru-
fen, doch Erfolg und Prioritat
blieben ihm versagt.

Fir Freud war auch nach
Kollers Entdeckung das Koka-
in immer noch seine ureigenste
Domine. Er setzte seine Ver-
suche fort, Kokain als Medizin
zu verwenden. Er war weit ent-
fernt davon, sich durch Kollers
Entdeckung abbringen zu las-
sen. Er wertete den anédsthesie-
renden Effekt lediglich als eine
weitere Nebenwirkung, deren
sein geliebtes Kokain fihig war.
Es dauerte lange, bis er die bit-
tere Wahrheit erfalite, daB
Kollers Anwendung des Koka-
ins die einzige von wirklichem
Wert und alles andere leerer
Schall war.

Dann begann sich das Blatt
zuwenden. Freud wurde ab Mit-
te 1885 wegen seiner kritiklosen
Einstellung gegeniiber der Ver-

wendung des Kokains in medizi-
nischen Kreisen heftig angegrif-
fen. Freud verteidigte sich und
glaubte noch irrtimlich, daBl die
orale Anwendung gegeniiber
Einspritzungen harmlos sei
(Traumdeutung, 1900). Ab 1886
wurden aus aller Welt Fille von
Kokainismus und Kokainvergif-
tungen gemeldet.

Man muf} Freud zugute hal-
ten, daf3 er Kokain mit bestem
Gewissen anwandte. Er hatte
es hauptsichlich gegen neu-
rasthenische Symptome emp-
fohlen. Dann starb einer seiner
Patienten an einer zu hohen
Dosis Kokain, die er ihm, im-
mer noch in der Meinung, es
handele sich um ein harmloses
Mittel, verschrieben hatte. Die
Vorwiirfe und Beschuldigun-
gen diirften sich wahrscheinlich
nachteilig fir sein wissen-
schaftliches Ansehen in Wien
ausgewirkt haben.

Freud dachte wéhrend der
drei Jahre im Spital (Allgemei-
nes Krankenhaus Wien) unab-
lassig dariiber nach, wie er sich
auf medizinischem Gebiet ei-
nen Namen machen konnte.
Doch dabei leitete ihn offen-
sichtlich nicht bloBer berufli-
cher Ehrgeiz, sondern weit
mehr die Hoffnung, sich durch
einen Erfolg die Chancen fur
eine Privatpraxis zu sichern
und eine baldige Heirat zu er-
méglichen.

ie Entschuldigung, die

Freud in seiner ,,Selbst-

darstellung® (1925) fiir
seine versdumte Entdeckung
anfiihrt, muB eine tieferliegen-
de Ursache verdecken; denn sie
stimmt nicht genau mit den
Tatsachen iiberein. Zum einen
war er nicht zwei Jahre, son-
dern nur etwas iiber ein Jahr
von seiner Braut Martha Ber-
nays getrennt gewesen. Die
Trennung mag ihm wohl da-
mals, als auch 1925 riickblik-
kend, sehr lang vorgekommen
sein, so daB} er sie als langer be-
schrieb. Weiterhin handelte es
sich nicht, wie man aus seinen
Worten schlieBen kénnte, um
eine unvorhergesehene Gele-
genheit, die Braut zu besuchen.
Denn von der Trennung im Ju-
ni 1883 an war geplant, die
Sommerferien des folgenden
Jahres bei ihr zu verbringen. In
seinen Briefen an sie betont er
immer wieder, wie sparsam er
leben miisse, um das Reisegeld

zusammenzubringen. Seine Ar-
beit ,,Uber Coca“ lieferte er am
20. Juni 1884 ab und wollte En-
de Juli nach Wandsbek (Ham-
burg) abreisen; doch tatséch-
lich konnte er erst im Septem-
ber fahren. Hinter seinen Au-
Berungen in der ,Selbstdarstel-
lung® scheint sich etwas Unbe-
wulltes zu verbergen.

reud hétte sich vor seiner

Abreise noch iber zwei

Monate lang mit weiter-
reichenden Experimenten mit
Kokain beschiftigen konnen,
was er aber allem Anschein
nach nicht getan hat. Offen-
sichtlich ist ihm die Idee nicht
gekommen, das Kokain konnte
in der Chirurgie, die ihm so
fern lag, niitzlich sein. Die lo-
kale Verwendung, an die er
dachte, beschriankte sich auf
Schmerzlinderung bei Haut-
und  Schleimhautaffektionen.
Als er seinen Freund Leopold
Konigstein darauf hinwies, Ko-
kain kénnte auch in der Augen-
heilkunde wertvolle Dienste
leisten, dachten beide nur an
Schmerzbekdmpfung bei Horn-
hauterkrankungen, Iritis oder
inoperablen schmerzhaften
Augenerkrankungen.

Fir Freud war Kokain ein
Mittel zur Schmerzlinderung,
nicht zur Anésthesie fiir chirur-
gische Eingriffe, und er interes-
sierte sich mehr flir dessen in-
nerlichen als fir dessen duerli-
chen Gebrauch. Freud hoffte,
sich mit seinen Untersuchungen
tiber Kokain einen gewissen Na-
men machen zu koénnen. Er
konnte aber nicht wissen, daf}
den, der Kokain auf eine be-
stimmte Art anwenden wiirde,
geradezu Weltruhm erwartete.
Alsihmdiesallméhlich klar wur-
de, machte ersich Vorwiirfe und
schob auch seiner Verlobten ei-
nen Teil der Schuld am Ver-
sdumnis zu. Dieser irrationale
Zugweist auf einen unbewufiten
Vorgang hin. Freud hat inseiner
»Iraumdeutung® (1900) die
Schuldgefiihle wegen seiner
Liebhabereien, u. a. zum Koka-
in, zusammen mit einer leiden-
schaftlichen Selbstverteidigung
beschrieben.
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