
Soziale  Miniaturen  (15):
Zuckfuß
geschrieben von Bernd Berke | 28. April 2016

Krankenhausflur (Foto: Bernd Berke)

Nein, es ist eigentlich gar nicht komisch – und doch…

In der Arztpraxis. Etwa einen Meter vor dem Empfangs-Tresen
ist  die  übliche  Linie  auf  den  Boden  gezeichnet,  die  da
bedeuten soll: Bitte Diskretion!

Die ältere Dame im Kamelhaarmantel, die jetzt an der Reihe
ist, spricht allerdings so laut, dass man nichts überhören
kann. Sie muss einmal recht elegant gewesen sein, doch heute
achtet sie wohl nicht mehr so sehr auf sich.

Was  sie  der  Arzthelferin  mitteilen  möchte,  gestaltet  sich
schwierig. Immer und immer wieder diese Nachfragen. Ein zäher
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Dialog. Die Warteschlange wird währenddessen nicht kürzer.

Es geht um eine Klinik-Einweisung. Ja, wieso denn? Welche
Klinik?  Nach  längerer  Wechselrede  scheint  schließlich
einigermaßen festzustehen, dass es sich um ihren „Zuckfuß“
handelt.

Zuckfuß. Dieses gleichsam selbst zuckende Wort wird sie fortan
wie  eine  neckische  Formel  einstreuen.  Vielleicht  hat  sie
gelernt,  durch  hartnäckige  Wiederholung  aus  einer  gewissen
Verzweiflung für sich selbst etwas distanzierende Komik zu
schöpfen? Sie kokettiert geradezu damit.

Doch weiter geht’s mit der Befragung. Warum hat sie diesen
Zuckfuß? Gibt es schon eine tragfähige Diagnose? Endlich rückt
sie mit der Sprache heraus: „Ja, vom Kopf her.“ Das müsse
näher  untersucht  werden.  Also  soll  sie  in  die  Neurologie
gehen? Offenbar ja. Es steht wohl eine MRT-Untersuchung an.
Wirklich nicht witzig.

„Ach. Und da wäre noch etwas.“ – „Ja? Was denn?“ – „Ja, diese
Botox-Sache.“ – „Wie bitte?“ – „Ja, ich soll doch – äh –
gebotoxt  werden.“  –  „Warum  denn  das?“  –  „Ja,  wegen  dem
Zuckfuß…“ Jetzt muss sie selbst leise lachen. Und auch die
Arzthelferin  glaubt,  nun  endlich  herausprusten  zu  dürfen.
Diskret war das alles nicht. Aber dann doch lustig. Irgendwie.

P.  S.:  Nachher  habe  ich  „Zuckfuß“  in  eine  Suchmaschine
eingegeben  und  erfahren,  dass  es  sich  vorwiegend  um  eine
Pferdekrankheit handelt und man auch „Hahnentritt“ dazu sagt.
Steigert oder mindert das nun die Komik?

____________________________________________

Mit  diesem  Beitrag  soll  die  2011/2012  begonnene  und  dann
abgebrochene Textreihe „Soziale Miniaturen“ sporadisch wieder
aufleben. Die bisherigen Folgen:

An der Kasse (1), Kontoauszug (2), Profis (3), Sandburg (4),



Eheliche Lektionen (5), Im Herrenhaus (6), Herrenrunde (7),
Geschlossene Abteilung (8), Pornosammler (9), Am Friedhofstor
(10), Einkaufserlebnis (11), Gewaltsamer Augenblick (12), Ein
Nachruf im bleibenden Zorn (13), Klassentreffen (14)

Der  Krankenhausreport  (Teil
3): „Das bekommen Sie jetzt
alles von uns“
geschrieben von Rolf Dennemann | 28. April 2016
Was  ist  ein  „apallisches  Durchgangssyndrom“?  Dazu  gibt  es
heute im Hospital eine Selbsthilfegruppe. Viel wissen, sich
selbst  zu  helfen,  zumindest  kulinarisch.  Draußen  hält  ein
Pizzataxi. Ein riesiger Karton Pizzas und Colakisten werden
ins  Haus  geschleppt.  Vielleicht  das  Ergebnis  der
Ernährungsberatung?

Mein neuer Nachbar erhält eine Biopsie. Man schickt mich raus.
Gott sei Dank, denn man will ja nicht mit schmerzenden fremden
Körpern  konfrontiert  werden.  Außerdem  wartet  eine  solche
Maßnahme auch auf mich. In meiner Arzneischatulle fehlt heute
Morgen eine Tablette. Versehen oder der erste medizinische
Fehler, der mich mein Leben kostet? Ich frage nach und man
sagt  mir  in  der  Organisationszentrale  der  Abteilung,  ich
bekäme ja abends eine. Ich sage „Nein, morgens und abends“. Es
sei nicht so wichtig, denn ich habe ja noch Tabletten aus dem
eigenen Bestand.

Ein Namensschild – gottlob noch nicht am Zeh

Vor  der  Selbsteinlieferung  hatte  ich  der  Ärzteschaft  eine
Liste  meiner  einzunehmenden  Medizin  überreicht.  Genaue
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Bezeichnung, Menge, Sinn und Zweck. Bei der Zimmeraufnahme
fragte man mich dann, welche Medizin ich einnähme. Ist das ein
Trick, um meine Zurechnungsfähigkeit zu testen? Ich deute auf
den  mitgebrachten  Eigenbestand.  Alles  wird  notiert.  „Das
bekommen Sie jetzt alles von uns. Bis auf Präparat I.“ Das
hätten sie gerade nicht vorrätig.

Aussichten

Bei der Visite am dritten Tag fragt mich der Arzt, den ich zum
ersten Mal sehe, welche Medikamente ich einnähme. Ich zähle
alles auf und er notiert. Es wird viel notiert. Das beruhigt
mich. Als hilflose Person würde mir wahrscheinlich irgendwas
oder nichts verabreicht. Ich wiederhole meinen Namen, damit es
keine Missverständnisse gibt.

Eine  Untersuchung  muss  wiederholt  werden  wegen  eines
Computerfehlers. „Wann?“ frage ich. „Bald“ heißt die Antwort.
Ich will raus. Die Sonne scheint. Am Fußende des Bettes klebt
ein Namensschild, Gott sei Dank noch nicht an meinem Zeh. Das
Wort „Frau“ ist durchgestrichen. Herr Dennemann, lese ich.
Richtig. „Richtig. Das bin ich“, denke ich.

Nach dem Mittag wird es stiller im Gang. Das ist die Zeit, wo
sich die Bösen ins Spital schmuggeln, sich einen Kittel klauen
und wichtige Zeugen töten. Ich bin kein Zeuge. Vor meiner Tür
sitzt kein dösender Polizist. Glocken läuten. Andacht für alle
Glaubensrichtungen.  Ich  versuche  zu  dösen  und  versuche
gleichzeitig, mich in einen Traum zu taumeln. Der Traum von
einem Kloster, wo unentwegt Füße gewaschen werden.
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Stille kann so nervös machen

Stille kann nervös machen. Die Nacht gelingt mir. Sie geht
vorüber. Der Aufstand beginnt wieder um 5.50 Uhr mit einem
Morgengruß.  Ein  hinkender  Stationsarzt  mit  migrantischem
Hintergrund kündigt die Punktierung des Rückens an. Für 13.30
Uhr. Ich lese die Belehrung, die er mir vorlegt und die darauf
hinweist, dass ich möglicherweise dahingerafft werde, falls
ich dieses eine Prozent bin. Er verspricht Schmerzfreiheit,
ein kühner Bursche.

Das Mittagessen ist wieder akzeptabel, vor allem, weil ich
Salzkartoffeln  mit  Gemüsebeilage  mag;  egal,  welche
Fleischbeigabe dazu noch in der Soße schwimmt. Das Hähnchen
heute ist wie alle Hähnchen. Die Brühe ist mit ungewürztem Ei
angedickt.

Gleich wird eine Hohlnadel in den Rücken gejagt. In gebückter
Haltung werden mir Wässerchen entnommen. Der hinkende Arzt ist
mir willkommen. In mancher Hinsicht ist er Außenseiter im
Ärzteleben.  Er  wird  keiner  Krankenhausfußballmannschaft
angehören.  Und  auch  bei  Golf  und  Tennis  eher  zuschauen.
Vielleicht beschäftigt er sich auch in seiner Freizeit mit
Krankheiten und forscht und forscht. In aller Ruhe zapft er
bei mir ab, nachdem er mich vorher vereist hat. Teile von mir
sind Polargebiet. Alles läuft gut. Ich solle zwei Stunden
ruhen. Nach siebzig Minuten verhalte ich mich gegen den Befehl
und renne ins Freie. Jetzt ist die Bettkante Wartepunkt für
die irgendwann anstehende Muskeluntersuchung, auf die ich mich
freue, habe ich doch selten direkt mit meinen Muskeln zu tun,
zumindest nicht mit denen, die Kraft bedeuten. Kau- und ein
paar andere Muskeln funktionieren tadellos.

Der Mann aus Libyen sitzt nachts im Flur

Im  Foyer  gibt  es  neue  Ankündigungen.  Man  lädt  zu  einer
Krabbelgruppe.  Dafür  käme  ich  mutmaßlich  erst  nach  meiner
Muskelbehandlung in Frage. Es regnet. Nebenan liegt ein Mann



aus Libyen. Eingeflogen. Spricht Englisch. Arbeitet bei der
UN. Die Neurologie habe einen guten Ruf bei der UN. Nachts
sitzt er im Flur, da die Schlafgeräusche seines Bettnachbarn
ihn an kriegerische Auseinandersetzungen erinnern.

Ich  achte  auf  Schritte  im  Flur.  Ob  sie  sich  meinem
Einzeldoppel  nähern?  Ich  warte  auf  die  Aufforderung  zur
angekündigten  Untersuchung.  Im  Gefängnis  sind  das  die
Schritte,  die  das  Ernährungsbrett  in  die  Zelle  schieben.
Gegenüber  vom  Krankenhaus  liegt  eine  Haftanstalt  für
Freigänger – wie ein unbewohntes Schloss. Die Insassen gehen
zur Arbeit, machen ihre Pausen und kehren abends in die Zelle
zurück, lesen, schlafen ein. Kein Doppeleinzel. Nein, ich will
nicht tatsächlich tauschen. Hier kann ich jederzeit gehen,
meinen Koffer packen und sagen: „Das Hotel gefällt mir nicht.
Ich buche um.“

Auf der Wasserflasche steht „gutgesund“

Ich lese das Etikett meiner Wasserflasche und sehe das neue
Wort „gutgesund“, also nicht gut und gesund, sondern schlicht
gutgesund.  Ich  frage  nach  einer  Falsche  mittelgesund  oder
mediumgesund. Man blickt mich in der engen Teeküche an, wie
man Störenfriede anschaut. Die Teeküche ist so klein, dass
alle  Vorstellungen  von  sexuellen  Übergriffen  des
Stationsarztes mit der jungen Schwester ins Leere laufen. Wenn
sich  dort  drei  Personen  gleichzeitig  aufhalten,  ist  das
automatisch schon sexuelle Belästigung – wie in den meisten
Aufzügen  dieser  Welt.  Da  kann  man  noch  so  viele  Beutel
Pfefferminztee in den Händen haben. Das Stationszimmer, also
die  Stationsrezeption,  das  Zentrum  der  Abteilung,  ist  der
Arbeitsraum  für  gefühlte  elf  Personen  und  man  weiß  nicht
recht,  wer  Schwester,  wer  Pfleger,  wer  Arzt  und  wer
möglicherweise der Vertreter der outgesourcten Ernährungsfirma
ist.

Gespräche draußen vor der Tür



Eine mir bisher unbekannte Schwester betritt mein Zimmer, das
ich jetzt Warteraum nenne. Eine neue Verkündigung? Nein, sie
will zu einem Herrn Pütz, der ich nun mal nicht bin. „Wer sind
Sie denn?“ fragt sie. „Darf ich mich vorstellen? Dennemann
mein Name.“ „Dann nicht“, sagt sie und verirrt sich in der
nächsten Tür.

Draußen vor der Tür finden weiter unentwegt Krankengespräche
statt. Nach dem Frühstück oder irgendeinem anderen Vorgang,
der mit Magen zu tun hat, kann man nicht empfehlen, solchen
Gesprächen  zu  lauschen.  Die  junge,  hagere  Frau  mit  der
gedrehten Zigarette, beginnt ihre Erzählung aus dem Nichts (es
ist halb acht Uhr morgens), dass sie ihr Kind verloren habe.
Dritter Monat. In der Badewanne. „Flutsch. Einfach so.“ sagt
sie. Aber sie habe ja bereits eine 16-jährige Tochter. Ich
renne  weg.  In  der  Raucherzone  sitzen  zwei  Frauen  mit  den
kratzigen, tiefen Stimmen und dem Gemüt herzhaft knackiger
Baumfäller.  Sie  unterhalten  sich  über  Ausfluss  und  innere
Blutungen, als ginge es um ein neues Kochrezept. Ich renne
weg.

Ich kann mich des Eindrucks nicht erwehren, gut aussehende
Menschen würden nicht krank. Sorry, aber es sieht so aus. Oder
die Gutaussehenden werden in anderen Häusern gehalten. Oder
sie rauchen nicht. Also sieht man sie nicht vor den Eingängen
herumlungern.  Kann  aber  auch  sein,  dass  die  Schönen  eine
eigene  frische  Luft  erhalten.  Vielleicht  oben  in  einem
Penthouse-Garten. Dort haben sie Ausgang und da unten vor der
Drehtür stehen die Gefallenen und Elenden, die Männer und
Frauen in Krankheitskleidung, in Bademänteln und Sporthosen,
in Schlappen oder mit übergeworfenen Mänteln, in Rollstühlen
mit ausgestreckten Beinen und nackten Zehen, mit Gehhilfen und
dicken Kindern. Oben im Penthouse-Garten knabbern die Schönen
mit ihren Zipperlein an Möhren und schnappen ihre frische
Luft. Ich weiß es nicht.

Wenn Edelgard Schnipper-Henrichs klimpert



Entlassene  warten  mit  ihren  Taschen  und  Koffern  auf  ihre
Anverwandten oder das Taxi. Das Essen auf Rädern ist bereits
organisiert. Ich löffle meinen Frankenland-Joghurt Fit 0,1 %
Fett. Ich treffe den Chefingenieur der Abteilung und er teilt
mir  mit,  dass  die  lang  erwartete  Untersuchung  meiner
Beinmuskulatur am Nachmittag stattfände. Ich bin es also –
„vielleicht“. Das erfüllt mich mit einer solchen Fröhlichkeit,
dass ich beschließe, das Klavierkonzert im Foyer wahrzunehmen.
Dort vor dem Eingang zum Bistro steht dieses schwarze Piano,
als  habe  es  dort  jemand  vergessen.  Dort  sitzt  Edelgard
Schnipper-Henrichs (zugegeben, der Name ist erfunden, aber es
gibt  keinen  Hinweis  auf  die  Künstlerin).  Sie  spielt  eine
Largo-Version  von  „Something  stupid“.  Welch  ein  passender
Titel.

Ich bin der einzige Zuhörer auf den Drahtstühlen an der Wand.
Aufzüge  gehen  auf  und  zu.  Liegendkranke  werden  hin-  und
hergeschoben. Ein älterer Patient setzt sich dazu. „Something
stupid“  –  Ich  bin  drauf  und  dran,  mitzusingen,  aber  ich
beherrsche mich, gehe auf und ab unter den Klängen dieser
musikalischen Annäherung an Frank Sinatra. An der Wand neben
Aufzug 1 hängt eine Hommage auf Leinwand an Pina Bausch. Eine
wunderbare Fügung, dass sie von diesem Bild keine Kenntnis
mehr erhalten wird. Man sieht eben in einem Krankenhaus auch
grausame Dinge. Und es folgt die musikalische Klimax, die ich
erwartet  hatte:  Richard  Clayderman.  Der  ältere  Herr  im
Zuschauerraum hält seinen Kopf eigenartig schief. Ich muss
fliehen. Ich bin kein Arzt. Ich kann jetzt auch nicht helfen.
Jemand wird ihn schon finden. Und ein anderer wird eventuell
das  Piano  töten  und  Frau  Schnipper-Henrichs  in  ein  Koma
versetzen.



Hommage  an  Pina  Bausch  in
lila

Im Fahrstuhl bin ich mit der Stationsschwester allein, die mir
berichtet, sie käme immer mit guter Laune zur Schicht. „Ich
komme lächelnd hier morgens an. Ich bin gut gelaunt.“ Und
abends in der Düsternis ihrer Wohnung sei alle Energie von ihr
abgesaugt und sie freue sich wieder auf den nächsten Morgen.
Ich wünsche ihr ein schönes Leben.

Zurück in der wirklichen Welt

Die  Verwaltung  ruft  mich  an  und  fragt,  ob  ich  einen
Abschlussbericht  benötige.  Ich  beharre  auf  einen
Zwischenbericht, denn ich habe noch so einiges vor im Leben.
Solche Gags kommen woanders besser an. Ich bereite mich auf
meine  Entlassung  vor.  Noch  ein  weiterer  Tag  und  der
Gewöhnungsprozess  würde  einsetzen.  Dem  zu  entgehen,  ist
lebenserhaltend, denke ich.

Die  neurologische  Muskeluntersuchung  ist  ein  Vorgang,  der
zeigt, was man mit Menschen alles anstellen kann. Eine Nadel
wird in den Muskel geschoben, von außen naturgemäß. Der Arzt
dreht die Nadel, schiebt sie einmal in die eine, dann in die
andere Richtung. Sagen wir mal so: Es ist unangenehm. Ich
könne nun mit meinem Muskel musizieren, sagt er. Und in der
Tat – ich produziere durch Muskelanspannung den Sound eines
Maschinengewehrs,  elektronisch  etwas  verfremdet  und  somit
feure ich Salven ab, die an ein Filmgemetzel erinnern. Bilder
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aus Vietnam kommen mir in den Sinn. Ich schieße mit meinem
Muskel.

Es ist später Nachmittag und ich packe meinen Koffer. Ich kann
gehen. Obwohl die Entlassungen morgens stattfinden, ist es mir
frei gestellt, bereits des Abends die Lokalität zu verlassen.
Ich steuere einen Supermarkt an. Alles scheint mir fremd.
Bereits nach viereineinhalb Tagen muss ich erst wieder in die
reale  Welt  eintauchen.  Ich  trage  weder  Bademantel  noch
Blutzufuhrkabel.  Ich  schleppe  meinen  Plastikbeutel  mit
Kartoffeln  und  fetthaltigen  Lebensmitteln  in  das  Auto  und
fahre heim.

Ende

Der  Krankenhausreport  (Teil
2):  „Wir  sind  die  grünen
Damen“
geschrieben von Rolf Dennemann | 28. April 2016
Heute  sind  zwei  Veranstaltungen  im  Veranstaltungszentrum
angesagt:  Patientenberatung  zum  Thema  Ernährung  und  ein
katholischer  Gottesdienst  für  alle  Glaubensrichtungen.  Ich
muss  zum  EKG  auf  B1.  Ich  nehme  Platz  gegenüber  dem
Schreibzimmer B01.21. Hier gibt es Schreibzimmer. Das klingt
nach Therapie. Sitzen hier diejenigen, die sich schreibend
ihre  Lasten  von  der  Seele  schreiben?  Ist  es  etwa  das
Dichterzimmer?

Ich will hinein, aber es ist verschlossen. Vielleicht ein
Geheimbund für alle Glaubensrichtungen. Neben meiner Bank ist
das Patienten-WC, ein wunderbarer Hort für all die Bakterien,
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die hier ihr Unwesen treiben können. Das stille Rauschen wird
plötzlich untermalt von einem anhaltenden Piepsen, das man bei
Dr.  House  oder  Emergency  Room  immer  dann  hörte,  wenn  die
Spannung steigen sollte. Alarm. Exitus. Ich bin dran. Das
Piepsen hört auf. Das EKG sagt: „Fit wie ein Turnschuh.“

Kunst im Spital

Um 20.15 ist Nacht. Der Nachbar will den zweiten Teil eines
Fernsehfilms  sehen.  „Okay“,  sage  ich  verständnisvoll  und
schaue  mir  diese  Wiederholung  zum  wiederholten  Male  an.
Bereits nach Minuten vernehme ich Schlafgeräusche, die den
Text in den Kopfhörern übertönen. Ich schließe die Augen und
vor mir tut sich die Nacht auf in Form eines langen dunklen
Ganges, in dem ich stundenlang auf- und abgehe.

Um 22.00 Uhr übernehme ich heimlich die Herrschaft über die
Fernbedienung.  Um  00.00  beschließe  ich,  Schlaf  über  mich
kommen zu lassen, die Fernbedienung fest in meiner linken
Hand.  Um  2.15  Uhr  habe  ich  das  Gefühl,  acht  Stunden
geschlummert  zu  haben.  Um  3.20  Uhr  bin  ich  sicher,  dass
schlummern nicht schlafen ist.

Disziplin wie im Luftschutzbunker

Um 5.50 Uhr kommt das erste von vielen Rollkommandos, die den
Kranken an das erinnern, worum es im Leben geht: Disziplin und
Gesundheit. „Guten Morgen!“ Das klingt so, als ob man direkt
ohne Umwege sich in den Luftschutzbunker begeben soll. Es
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werden  aber  nur  Papierkörbe  geleert.  Immerhin:  Ordnung.
Fünfzehn  Minuten  später  wird  die  Tür  erneut  eingetreten.
Dieses Mal wird ein Wagen hereingeschoben mit allerlei Gerät.
Zwei starke Frauen schieben das Labor auf Rädern. Sie wollen
messen. „Unter die Zunge“ lautet der freundliche Befehl für
das Fiebermessen und „Arm freimachen“ für den Blutdruck, den
man auf solche Weise um diese Uhrzeit krankenhausgemäß auf die
notwendige Höhe treibt.

6.30 Uhr erneutes Rumpeln in den Gängen. Auf dem Flur ist
offenbar der Bär los. Lautes Palavern, Geschirrgeklirre, als
sei man bei der Frühschicht der Opelwerke zu besseren Zeiten.
Frühstück – mit dem identischen Flashback wie beim Abendbrot.
Bevor ich mich strafbar mache, nehme ich alles ein. Es sind
immerhin  Lebensmittel  und  darum  geht  es.  Ich  schiebe  mir
gerade das Brot mit Käse in den Mund, da hat mir eine neue
Schwester schon die Armbinde umgeschnallt, um mir mein Blut
abzunehmen. In der einen Hand das trostlose Käsebrot, aus dem
anderen Arm wird zeitgleich gezapft. Ich solle noch etwas
drücken. Also drücken mit der labbrigen Stulle in der Hand.
Mein Gesicht ist beige wie der Streichkäse.

Ich gehe eine rauchen. Wo sich nachts noch die Krähen in den
Bäumen versammelten nach lautem Getöse, ragen nun die leeren
Äste  unbewohnt  vom  Baum  ab,  als  wären  sie  vereinsamt,
blattfrei und winterlich. Taxis fahren vor. Selbsteinlieferer
zuhauf.  Zurück  in  meiner  Kammer.  Es  erscheint  eine
Ernährungsfachfrau,  die  mich  aufklärt  über  meine  privaten
Wahlmöglichkeiten.  Also  bestelle  ich  zum  Frühstück  am
folgenden  Tag  Rührei  mit  Kräutern.  Eine  Schale  Obst  käme
gleich  sowieso.  Sie  wird  gebracht  wie  die  Medizin:  Eine
Banane, ein Apfel, eine Clementine und viel süßes Kekszeug. Um
10.00 Uhr liefert jemand die Tageszeitung, wahrscheinlich auch
ein outgesourctes Unternehmen, zuständig für die Belieferung
von  Tageszeitungen  in  deutschen  Krankenanstalten.  Na  also,
geht doch.

Glaubensgemeinschaft der Liegenden



Kurze Zeit später – eine seltsame Begebenheit, eine dieser
Situationen, mit denen man nicht rechnet. Eine ältere Dame mit
grüner Bluse, gefolgt von einer jungen schwarzhaarigen Frau um
die zwanzig. „Wir sind die grünen Damen“, sagt sie, „und dies
ist unsere Neue.“ Grüne Damen? Sind sie an die Stelle des
schwarzen  Sensenmanns  getreten?  Gibt  es  eine  neue
Glaubensgemeinschaft für Liegende? Die ältere Dame fragt, ob
ich Sorgen habe oder Probleme, über die ich sprechen möchte.
„Ja“,  denke  ich,  „endlich“.  „Nein“,  sage  ich,  „ich  bin
glücklich und zufrieden.“ Selten kam mir eine Lüge so schnell
über die Lippen.

Sie verschwinden, wie sie gekommen sind, fast, als würden sie
sich auflösen. Ich schaue bei Wikipedia nach. Vielleicht hätte
ich sie herzen sollen oder in mein Bett einladen oder meine
Hand zur Verfügung stellen. Ich weiß es nicht. Sie sind in der
ökumenischen  Krankenhaus-  und  Altenheim-Hilfe
kirchenübergreifend  tätig  und  christlich  inspiriert.  Meist
übernehmen sie Vorlese-, Einkaufs- und andere Dienste. Das
habe ich nicht gewusst. Vorlesen aus Kafkas „Verwandlung“ –
das  wäre  eine  Behandlung  gewesen,  der  ich  mich  gerne
untergeordnet  hätte.

Zwölf Uhr mittags…

Das Mittagessen wird gebracht. Es ist knapp vor zwölf, eine
Uhrzeit, die ich zuletzt als Zehnjähriger zu Hause mit Essen
in Verbindung gebracht hatte. Zeitgleich kommt der Chefarzt
und spricht mit mir. Ich warte ebenso auf Erkenntnisgewinne
wie er. Wir sitzen in einem Boot. Er kündigt für heute und
morgen weitere Untersuchungen an. Die Tage sind ausgefüllt.
Die Brühe habe ich verschmäht, weil kalte Brühe eher etwas ist
für die Sommerzeit unter Pinien in Andalusien. Draußen ist
Winter im Ruhrgebiet. Der Rosenkohl und die Salzkartoffeln und
das Stück Braten erhalten meine Aufmerksamkeit. Alles lauwarm,
wie es die Griechen mögen. Ich muss also immer, wenn ein Essen
bereitgestellt  wird,  damit  rechnen,  dass  eine  ärztliche
Begleitung da ist, die mich zeitgleich untersucht.



Plötzlich gibt es Privat-Alarm. Der alte Herr neben mir muss
raus. Man muss ihm die Fernbedienung aus der Hand operieren.
„Aber…“, sagt seine treusorgende Frau. „Tut mir Leid“, sagt
die Schwester, die für die Zimmervergabe zuständig ist.  „Sie
hätten vorher bezahlen sollen“, diesen Liegeplatz bekäme nun
ein richtig Privater. Der Pfleger, ein junger Bursche mit wirr
auf dem Kopf verteiltem Haar, bestätigt der Gattin des alten
Herrn, dass er im Dreier von ihm genauso behandelt würde wie
im  Zweier.  Das  Bett  wird  samt  Hab  und  Gut  des  Nachbarn
herausgefahren.  Mit  Blutschnüren  verkabelt  sehe  ich  ihn
winken, aber das ist nur meine Vorstellungskraft im Zuge der
Umzugsmaßnahmen. Mann und Frau wehren sich mit Händen und
Füßen. Sie verschwinden in einem Dreier-Saal. Ich habe jetzt
eine Tanzfläche.

Hier geht es nicht um Wellness

Krankheit ist nicht Wellness. Hier soll man sich nicht wohl
fühlen. Man wäre falsch. Man stellt sich seiner Krankheit. Es
ist ein Härtetest, nichts für Weicheier. Wer Ruhe will, geht
gleich ins Grab. Hier gilt es, was auszuhalten, Gemeinschaft
vor allem. Ich spüre es schon. Habe Magenschmerzen. Die Nase
läuft plötzlich. Es juckt. Nachts schreit und stöhnt es auf
den Gängen und aus den Zimmern. Hier lohnt es sich, Aufnahmen
zu  machen,  die  später  für  Splattermovies  genutzt  werden
können. Das ist das Leben und darum geht es ja. Aber ich kann
mir ja noch eine rauchen gehen.

Draußen stehen drei, vier Taxis mit laufendem Motor. Da trifft
man sich zum Durchatmen und Rauchen.

Ein Neuer wird in mein temporäres Wohnzimmer eingeliefert. Ein
großer Mann an die zwei Meter. Kopfschmerzattacken plagen ihn.
Er  braucht  eine  Bettverlängerung  und  ist  Computerfachmann.
Jetzt bin ich der ältere und habe die Fernbedienung schon auf
mein Nachttischschränkchen gelegt. Wenn er etwas Bestimmtes
schauen  wolle,  solle  er  ruhig  Bescheid  sagen,  sage  ich
großzügig. Das sei okay. Er habe sein Notebook. Für mich ist



das auch okay. Ich trinke meinen inzwischen obligatorischen
„Cafeteria-Cappuccino  für  unterwegs.“  Es  folgen  zwei
Untersuchungen  auf  A5.  Elektronik.  Impulse.  Eine  gelungene
Abwechslung vor dem Mittagessen. In zehn Minuten solle ich
mich auf B1 einfinden zum EEG. „Jawoll!“, sage ich, „ich laufe
los“. „Nicht jetzt! In zehn Minuten!“, heißt es. Ich könne mir
ja noch eine rauchen.

Der  Rest  des  Tages  ist  Zeitvertreib  zwischen  Bettkante,
Dieselgeruch und Fahrstuhlfahren.

Paris erkennt man am Eiffelturm

Krankenhausgänge  sind  kein  kunstfreier  Raum.  Im  Gegenteil.
Hier  wird  den  lokalen  Künstlern  Raum  gegeben.  Auf  A5
beherrscht  Mischtechnik  auf  Leinwand  die  Ausstellung.
Impressionen in Pastell. Cities. Das Motiv „Paris“ irritiert
mich.  Es  zeigt  deutlich  den  Eiffelturm.  Das  ist  subtile
Direktheit. Auch „Pisa“ kommt ohne den schiefen Turm nicht
aus. Wie solle man sonst Pisa erkennen? Ein Gesichtsausschlag
macht auch ohne sichtbaren Ausschlag keinen Sinn – also für
den Betrachter.

Im Wartebereich zum EEG zieren Landschaftsbilder die Wände, an
die man wartend unweigerlich zu starren beginnt. Wo sonst,
wenn  nicht  hier,  hat  das  Kunstwerk  uneingeschränkte
Aufmerksamkeit? Wer geht in ein Museum, um sich stundenlang
ein  einziges  Bild  anzusehen?  Leicht  der  japanischen
Seidenmalerei angelehnt, ist hier Landschaft Landschaft. Im
Foyer  des  Hauses  gibt  es  Aquarelle  und  bunte  Malerei,
wegweisend für den weiteren Verlauf der Gänge und Abteilungen.
Manche  Bilder  hängen  schief.  Niemand  wird  sie  je  gerade
richten.

In allen Nachrichten liest und hört man heute Berichte über
Zustände  in  deutschen  Krankenhäusern.  19000  Tote  durch
Behandlungsfehler. Das ist prickelnd, wenn man gerade selbst
einsitzt oder –liegt. Überhaupt ist Humor unerlässlich. An der



Wand  meines  Zweierappartments  hängt  ein  Gerät,  aus  dem
Desinfektionsmittel sprühen, wenn man es betätigt. Es betätigt
nur  niemand.  Ich  mache  einen  Versuch  und  die  Flüssigkeit
sprüht aus einer Düse auf meine Hose, an eine Stelle, wo das
Erklären von Flecken keinen glaubwürdigen Sinn macht.

Fortsetzung folgt

Wenn New York in den Fluten
versinkt  –  Nathaniel  Richs
Roman „Schlechte Aussichten“
geschrieben von Theo Körner | 28. April 2016

Während  das  Gros  der  Menschen  vor
Katastrophen zurückschreckt, lebt Mitchell
Zukor  geradewegs  auf,  wenn  er  die
Wahrscheinlichkeit  von  Untergangsszenarien
berechnen  und  kalkulieren  kann.  Er,  die
Hauptfigur  in  Nathaniel  Richs  Buch
„Schlechte Aussichten“, bändigt damit nicht
nur  seine  eigene  Angst  vor  den
Unwägbarkeiten  des  Lebens.  Seine
Faszination hat vor allem auch finanzielle
Gründe,  arbeitet  doch  der  studierte
Mathematiker  für  eine  Firma,  die  mit

solchen  Prophezeiungen  ihr  Geld  verdient.

Futureworld heißt die Versicherungsgesellschaft, und der Name
ist  ähnlich  perfide  wie  ihr  Treiben.  Die  Zukunft  dürfte
nämlich für ein Unternehmen längst beendet sein, wenn es als
Kunde  die  Dienstleistungen  in  Anspruch  nehmen  muss.
Futureworld  verspricht,  die  Firmen  im  Falle  schlimmster
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Naturereignisse  finanziell  schützen  zu  wollen.  Nun  ist
Mitchell kein Versicherungsagent, der sich mit der Akquise
herumplagen muss, er vergräbt sich lieber in Zahlen, Daten und
Fakten,  um  die  Wahrscheinlichkeit  von  Leid,  Unglücken  und
Widrigkeiten zu berechnen. Mitunter ist er auch gefordert,
seine Rechenexempel noch weiter zu treiben, um beispielsweise
den Wert eines menschlichen Lebens in Geldsummen exakt zu
taxieren. Die Ergebnisse haben übrigens wenig mit dem Prinzip
von der Gleichheit der Menschen zu tun.

Mitchell führt nun also sein Eigenleben, als eigenbrötlerisch
lässt  es  sich  durchaus  charakterisieren.  Während  er  sich
ungemein darüber freut, einen solchen Job bekommen zu haben,
der auch mit einem beruflichen Aufstieg verbunden ist, soll es
ihm  gelingen,  sich  als  Prophet  zu  beweisen.  Dank  seiner
exakten Analysen kann er eine Überschwemmung für weite Teile
von New York vorhersagen. Mit seinen Visionen macht er sich
nicht unbedingt beliebt, manch einer schenkt ihm auch keinen
Glauben, doch es kommt, wie es Mitchell beschrieben hat. Big
Apple versinkt in den Fluten, wenn auch nicht komplett.

Gerade  weil  Autor  Nathaniel  Rich  keine  Apokalypse
heraufbeschwört, sondern vielmehr den Leser die Folgen eines
verheerenden  Tsunamis  vor  Augen  führt,  wirkt  die  gesamte
Szenerie zwar beängstigend, aber auch ungemein real. Es gehört
zweifellos zu den ganz starken Kapiteln des Buches, wenn US-
Amerikaner Rich den Leser quasi mit ins Boot nimmt, um ihm das
untergegangene New York zu zeigen. Mitchell steigt nämlich mit
einer Kollegin in ein kleines Bötchen und schaut sich mit ihr
gemeinsam die Wassermassen an. Vorlage für seine Schilderungen
bekam der Autor in den vergangenen Jahren oft genug geliefert,
New Orleans, Mozambique oder Sri Lanka sind da nur drei von
vielen Beispielen.

Die Geschichte dieses Mitchells wäre aber noch nicht ganz zu
Ende erzählt, würde man auf Elsa Brunner verzichten. Sie ist
eine Kommilitonin und leidet an dem Brugada-Syndrom, läuft
also Gefahr, jeden Moment tödlich umzufallen. Für einen Mann,



der eine Vorliebe für Risiken und Unbill hat, geht von einer
solchen Frau eine ungeheure Faszination aus. Und es drängt
sich die Frage auf, ob ihre Psyche mitspielt, wenn New York in
den Fluten versinkt. Die Antwort gestaltet sich zu einer der
spannenden Stellen des Bandes.

Nathaniel Richs erstes Buch in deutscher Übersetzung lebt an
vielen Stellen von sanfter Ironie, die entsteht, wenn der
Mensch versucht, die Unwägbarkeiten des Lebens in den Griff zu
bekommen. Seichte Kritik am Umgang mit der Umwelt lässt sich
ebenso herausfiltern.

Nathaniel  Rich:  „Schlechte  Aussichten“.  Roman.  Klett-Cotta,
352 Seiten, 21,95 Euro.

Was Musiker krank macht
geschrieben von Bernd Berke | 28. April 2016
Davon weiß man als Hörer und Konzertbesucher nichts: Viele,
sehr viele Musiker spielen sich krank. Und: Häufig kommt im
Klassik-Bereich der Missbrauch von Tabletten oder Alkohol vor.
Solche dringlichen Probleme behandelt die Musikmedizin, die
als eigenständige Disziplin noch recht jung ist. Nachgefragt
beim  Berliner  Professor  Helmut  Möller,  einem  führenden
Vertreter dieser Fachrichtung.

Musikalische Talente und Routiniers so etwa zwischen 12 und 60
kommen in Möllers Sprechstunde. Erst kürzlich saß ein junger
Freund  und  Kollege  des  chinesischen  „Wunderpianisten”  Lang
Lang dort; völlig verzweifelt, weil er den eigenen Ansprüchen
nicht  mehr  zu  genügen  glaubte.  Die  psychosomatischen
(leiblich-seelischen) Symptome dürften auch daher rühren, dass
dieser Mann sich ständig am weltweiten Erfolg seines Freundes
misst.

https://www.revierpassagen.de/2586/was-musiker-krank-macht/20080730_2214


Damit sind wir schon bei einem Kernpunkt. In kaum einem Beruf
ist die Konkurrenz so unerbittlich und täglich spürbar wie in
der so genannten E-Musik. Prof. Möller über den Dauerstress:
„Die meisten beginnen ungefähr im sechsten Lebensjahr mit dem
regelmäßigen Üben. Es folgen immer neue Prüfungen im direkten
Vergleich mit anderen. Nach vielen Jahren harter Arbeit dürfen
diese Musiker dann ein paar Minuten vorspielen, falls eine
Orchesterstelle frei ist – und da heißt es fast immer: ,Nein,
danke. Der Nächste bitte!’”

Etliche  Orchester  sind  eingespart  oder  verkleinert  worden.
Folge: Auf eine Stelle bewerben sich heute etwa 50 bis 70
Musiker.  Zusätzliche  Konkurrenz  kommt  aus  Osteuropa  und
Ostasien – Musiker, die noch härter gedrillt worden sind und
oft  den  Vorzug  erhalten.  Der  Verdrängungswettbewerb  ist
gnadenlos wie nie – und macht zahlreiche Bewerber krank. Rund
25 bis 30 Prozent, so wird geschätzt, greifen zu Tabletten
oder Alkohol. Tendenz offenbar steigend.

Im  Tourneefilm  „Trip  to  Asia”  der  Berliner  Philharmoniker
geschah das Ungeahnte: Ein Soloklarinettist sprach freimütig
über berufsbedingte Ängste und sein Alkoholproblem. Seitdem
ist das bisher strenge Tabu (Möller: „Musiker reden sonst
nicht darüber – auch nicht untereinander”) ein wenig porös
geworden.

Nicht gegen gewöhnliches „Lampenfieber” („Das gehört unbedingt
dazu”),  wohl  aber  gegen  leistungsmindernde  Formen  der
Auftrittsangst verschreibt Möller gelegentlich Beta-Blocker,
die Herz und Kreislauf beruhigen. Allerdings nicht jahrelang,
sondern für eine gewisse Zeit. Möller: „Dazu stehe ich.”

Manchmal möchte der Experte am liebsten frühzeitig von einer
Musikerlaufbahn abraten. Dann sucht er das Gespräch mit Eltern
und Musiklehrern. Doch einige Eltern seien im Namen ihrer
Kinder so verbissen ehrgeizig, dass selbst das behutsamste
Zureden fruchtlos bleibe. Der Professor: „In solchen Fällen
muss ich äußerst vorsichtig sein, sonst wird mir ein Prozess



angehängt – weil ich den Kindern angeblich seelische Schäden
zugefügt  habe.”  Dabei  könnte  ein  Abschied  von  überzogenen
Karriereträumen wohl oft lebenslange Leiden verhindern.

Unverkennbar  sind  jedenfalls  gewisse  Parallelen  zum
Hochleistungssport. Musik- und Sportmedizin arbeiten denn auch
eng  zusammen.  Lehre  von  der  Skischanze:  Wer  einmal  böse
gestürzt ist, soll nicht gleich wieder auf den Turm steigen.
Desgleichen ein Musiker, der beim Konzert „versagt” hat. Bloß
nicht schon in ein paar Tagen den nächsten Auftritt riskieren!

––––––––––––––––––––––––––––––––––––––––––––––––––––

FRAGE UND ANTWORT:

Welches sind die häufigsten Krankheiten bei Musikern?

– Akute Auftrittsangst, die sich leistungsmindernd auswirkt
und damit einen „Teufelskreis” auslöst.
–  Gehörschäden  (für  deren  Abwehr  es  inzwischen  strikte
Orchester-Richtlinien gibt).
–  Schädigungen  des  Muskel-Skelett-Systems:  vor  allem
Schultergürtel,  Hände,  Hals.
–  Spezielle  Leiden  wie  Stimmbandentzündung  (Sänger),
Kieferprobleme  (Bläser).

Wodurch werden Muskeln und Skelett geschädigt?

Von Musikern wird eine äußerst feine Motorik verlangt. Bereits
eine  geringfügig  falsche  Haltung  kann  zu  bleibenden,
schmerzhaften  Verspannungen  führen.

Welchen Fehler sollte man möglichst vermeiden?

Prof. Möller warnt prinzipiell davor, täglich mehr als vier
Stunden zu üben. „Alles, was darüber hinausgeht, hat keinen
vernünftigen Effekt mehr – ganz im Gegenteil.”

Sind Medikamente gegen die Auftrittsangst ratsam?



Gegen  bestimmte  Formen  der  Angst  und  nach  eingehender
ärztlicher Beratung: eventuell ja. Allerdings nur für einen
kurzen Zeitraum.

Was tun berühmte Spitzenmusiker, um etwa ihren Tourneestress
zu mildern?

Einige treiben zwischendurch maßvoll Sport, andere schwören
auf Yoga und ähnliche Entspannungstechniken. Außerdem zeichnen
sich viele Stars dadurch aus, dass sie ohnehin eine günstige
Disposition  (Veranlagung)  haben  und  Stress  besser
„wegstecken”.

Was ist sonst noch wichtig beim Vorbeugen?

Unverzichtbar ist Regelmäßigkeit. Mediziner empfehlen, Teile
des Tagesablaufs zu „ritualisieren”. Also: Stets zur gleichen
Zeit ein wenig Sport oder Meditation, nicht nur ab und zu.

Betreffen Probleme und Ratschläge nur Profi-Musiker?

Keineswegs. Sie gelten auch für mehr oder minder ambitionierte
Amateurmusiker, also für Zigtausende (mit Einschränkungen auch
schon für Kinder).

––––––––––––––––––––––––––––––––––––––––––––––––

WEITERE INFOS:

Nächster  Kongress  zur  Musikermedizin:  10.  und  11.
Oktober an der Musikhochschule Köln. Das Tagungsmotto
lautet: „Was hält Musiker gesund?”
Weiterführende Informationen gibt es vor allem bei der
1994  gegründeten  Deutschen  Gesellschaft  für
Musikphysiologie und Musikermedizin. Auf deren Internet-
Seite finden sich auch Literaturlisten und etliche Link-
Verknüpfungen zum Thema:

http://www.dgfmm-online.de/



Gemischte  Gefühle  beim
Abschied  von  sämtlichen
Dingen: „Später Spagat“ – die
letzten  Gedichte  von  Robert
Gernhardt
geschrieben von Bernd Berke | 28. April 2016
Von Bernd Berke

Robert  Gernhardt  ist  kein  purer  Spaßvogel  gewesen.  Der
kürzlich an Krebs verstorbene Dichter hat zuletzt immer öfter
auch  tieftraurige  Töne  anstimmen  müssen.  Wenn  einer
reihenweise Chemotherapien erduldet, steht jeglicher Humor auf
existenzieller Probe.

Mit den erschütternden „K-Gedichten“ hatte Gernhardt bereits
2003 einige Bezirke der drei großen „K“-Fragen durchschritten:
Krankheit, Krieg und Komik. Jetzt liegt seine letzte Lyrik
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unter dem Titel „Später Spagat“ vor. Manche Zeile scheint
schon  von  verzweifelter  Entkräftung  zu  zeugen,  doch  viele
Verse sind zum Heulen gut.

Gewiss: Der Hang zur Komik und die Freude an Wein und Weib
regen sich noch, doch es wächst und wächst die unmittelbare
Angst vor dem Sterben. Aus diesem Spagat zwischen „Standbein‘
und „Spielbein“ (so heißen die beiden Hauptteile des neuen
Bandes) ergeben sich immer wieder andere Mischverhältnisse.
Mal überwiegt dunkle Furcht, dann wieder grimmig lachlustiger
Trotz  oder  unbändige  Unsinnslaune.  Häufig  durchdringen  die
Gemütszustände einander, bis hin zum Aufglühen der Gegensätze.
In einigen Passagen scheint es so, als könne eine überaus
gelungene  sprachliche  Form  sogar  den  Schrecken  des  Todes
mildern.

Freilich erinnert irgendwann alles ans nahende Ende, nach und
nach wird’s ein Abschied von sämtlichen Dingen: Sowohl das
Vergehen als auch das Aufblühen der Natur in seiner geliebten
Toscana gerinnen hier zu Mahnzeichen der Vergänglichkeit. Der
kundige  Traditionalist  Gernhardt  greift  derlei  Gedankengut
auch schon mal in passend barocken Fügungen nach Art eines
Paul Gerhardt auf – wie er denn überhaupt den Formenvorrat
zwischen Choral und Sonett bedient (zuweilen auch lustvoll
zerfasern  lässt),  dass  es  gelegentlich  noch  mal  richtig
rauscht.

„Durch die Landschaft meiner Niederlagen…“

Mit Gott, an den er wohl nicht hat glauben können, hat der
sterbenskranke  Gernhardt  gehadert.  Zornesruf  zum  (leeren?)
Firmament hinauf: „Der sich das erdachte, war furchtbar / Sein
Denken ging einzig darauf, daß die Menschheit voll Furcht
war…“

Womöglich  aufkeimendes  Selbstmitleid  bekämpft  Gernhardt  mit
bitteren Scherzen:

„Nach dem Befund: / `s liegt Darmkrebs vor‘ / leckt keiner



sich die Finger. / Auch Lebermetastasen sind / nicht grad der
Riesenbringer…“

Angesichts  des  Todes  befällt  selbst  den  schöpferischen
Gernhardt  das  Gefühl,  im  Leben  fast  nichts  vollbracht  zu
haben: „Durch die Landschaft meiner Nîederlagen / gehe ich in
meinen  alten  Tagen.“  Und  dann  rechtet  er  streng  mit  sich
selbst:  Als  Maler  und  Zeichner  habe  er  nie  die  volle
Wirklichkeit des Lichts und der Farben bannen können. Herrje,
was sollen wir alle da einst sagen?

Im „Spielbein“-Teil erprobt Gernhardt noch einmal mit geradezu
kindlicher Freude Formen wie den Schüttelreim, der bis in
absurde Wortschöpfungen getrieben wird: „Was seh ich, Weib?
Ein Tränlein quillt? / Das trocknet, eh das Quänlein trillt.“

Dann aber wieder der Schatten des Todes – und dieses genial
einfache Gedacht für künftige Lesebücher:

„Ich bin viel krank. / Ich lieg viel wach. / Ich hab viel
Furcht. / Ich denk viel nach. /

Tu nur viel klug! / Bringt nicht viel ein. / Warst einst viel
groß. / Bist jetzt viel klein.

War einst viel Glück. / Ist jetzt viel Not. / Bist jetzt viel
schwach. / Wirst bald viel tot.“

Robert  Gernhardt:  „Später  Spagat“.  Gedichte.  S.  Fischer
Verlag. 121 Seiten, 14,90 €.

Rock-Revue „Linie 1″ Favorit
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beim Publikum – Halbzeit des
Mülheimer Wettbewerbs „stücke
’87“
geschrieben von Bernd Berke | 28. April 2016
Von Bernd Berke

Mülheim.  Man  könnte  es  wagen,  schon  zur  „Halbzeit“  den
Hauptanwärter  auf  den  Mülheimer  Dramatikerpreis  ’87
vorherzusagen,  wenn  es  nur  nach  dem  Willen  des  Publikums
ginge: er hieße mit ziemlicher Sicherheit Volker Ludwig.

Seine Rock-Revue von der U-Bahn „Linie l“, eine Stationen-
Geschichten aus dem Berliner Untergrund zwischen Bahnhof-Zoo
und Kreuzberg, mobilisierte am Wochenende zahlreiche Fans des
Grips-Theaters, und deren frenetischer Beifall ließ kaum einen
Zweifel  daran,  daß  die  Stimmzettel  in  den  Wahlurnen  der
Stadthalle vielfach auf „gut“ oder „sehr gut“ lauteten.

Doch das gesamte Publikum hat auch bei ..Stücke ’87“ wieder
nur eine einzige Stimme, die Theaterexperten der Jury werfen
hingegen acht Voten in die Waagschale. Es ist kaum anzunehmen,
daß  dieses  Gremium  sich  dazu  durchringen  wird,  ein  Rock-
Musical  zum  Stück  des  Jahres  zu  erklären,  das  die  Szene
zwischen Punks, Pennern und Wilmersdorfer Witwen mit Elementen
der  Typenkomödie  sowie  einem  Schuß  Broadway  verquickt  und
überhaupt keinerlei Berührungsscheu erkennen läßt – weder vor
Gefühlen,  die  man  landläufig  unter  Kitschverdacht  stellen
könnte, noch vor Kabarett- und Slapstick-Einlagen, ja, noch
nicht einmal vor einem Happy-End. Das grenzt an Provokation
inmitten der vorherrschenden Endzeitstimmung des Theaters.

Ob  nun  „Linie  1″  als  fröhlicher  Ausverkauf  von
gesellschaftlichen Randgruppen oder als populäre Aufbereitung
verdrängter Utopien begriffen wird – pralles Theater ist es
allemal. Und das liegt nicht nur an der Inszenierung, sondern
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vor allem am Text, der ja in Mülheim zur Debatte steht.

Zuvor waren zwei Stücke gezeigt worden, die jeweils auf ihre
Weise schmerzlich deutlich machten, daß Kultur leider manchmal
viel mit Sitzfleisch und mit „aussitzen° zu tun haben kann.
Weder Elfriede Jelineks „Krankheit“ (vorgeführt vom Schauspiel
Bonn), noch der „Jochen Schanotta“ des DDR-Äutors Georg Seidel
(dargeboten vom Baseler Theater) dürften für den Preis in
Frage kommen.

Lesbische Vampire kontra faschistoide Machos

Jelineks  Stück  ist  streckenweise  immerhin  ein  beachtliches
Sprach-Kunstwerk.  Doch  Feinheiten  gehen  in  Peter  Eschbergs
schrill-spekulativer  Bühneneinrichtung  sowieso  den  Bach
herunter. Außerdem reißt das Stück Bäume aus, wo gar keine
sind:  lesbische  Vampire  kontra  faschistoid  daherbrabbelende
Machos, die am Ende alles Weibliche mit der Schußwaffe erlegen
–  da  fühlt  man  sich  auch  als  Zuschauer  leicht  wie  von
Blutsaugern  befallen.

Im  übrigen  haben  sich  die  mit  der  Brechstange  erzeugten
Gegensätze des Stücks schnell erschöpft. Daß Frauen mystisch
raunen,  Männer  hingegen  nur  bramarbasieren,  hat  man  nach
wenigen Szenen begriffen. Was sich danach endlos hinzieht, ist
nur Wiederholung, ein Kreisen in sich selbst.

Noch strenger nimmt Georg Seidel die Zuschauer mit „Jochen
Schanotta“ in die Zucht. Schanotta ist ein 18jähriger DDR-
Rebell, der im Labyrinth der kleinen Freiheiten (lange Haare
und Disco sind erlaubt) den.verzweifelten und von Anfang an
vergeblichen Versuch unternimmt, die wirklichen Glücks- und
Freiheitsmöglichkeiten des Individuums auszuloten.

Das diffuse Aufbegehren des jugendlichen Querdenkers wider die
starre Erwachsenenwelt des realen Sozialismus mag auf DDR-
Bühnen  Sprengkraft  entwickeln,  hier  mutet  der  Rebell  ohne
Rebellion seltsam gestrig an. Grundierung des Stücks ist das
Vakuum der Langeweile, in dem jedes Anrennen zugleich ein



Scheitern  ist.  So  sieht  man  nur  eine  einzige  Dimension,
nämlich die schiere Vergeblichkeit auf der Bühne.


