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Ueber die Entwickelung der Wahnideen
und der
Hallucinationen aus dem normalen Geistesleben.

Von

Director Dr. Th, Tiling.






Immer lauter erheben sich gewichtige Stimmen, welche die bis-
herigen Errungenschaften der Klassification der Geistesstérungen in
Frage stellen, vergl. den Bericht iiber die 80. Versammlung des psy-
chiatrischen Vereins in Berlin (Allg. Zeitschrift, Bd. 51, Heft 1). Auf
pag. 195 spricht es Jolly aus, dass auch zwischen den primiren
Affect- oder Gefuhlsstorungen (Melancholie und Manie) und der Para-
noia, als Stérung in der Vorstellungssphire, keine klare und einfache
Abgrenzung moglich sei.  Immer mehr treten Beobachtungen auf]
welche Uebergiinge aus acuten Wahnsinnsformen, ja sogar aus Melan-
cholie und Manie in die chronische combinatorische Paranoia bringen.
Unter solchen Umstinden erscheint es geboten, die constituirenden
Elemente der Geistesstorungen immer von Neuem zu allell}fﬁirun, wie
das heutzutage thatsichlich geschieht, um dann spiter wiederum den
Versuch einer rationellen Klassification zu machen. Darnach darf man
vielleicht hoffen, zu einer sicheren Ihagnose- und Prognosestellung zu
gelangen. Ich will hier nur einige griossere Arbeiten der Art hervor-
heben, welche mir den Anstoss zu den nachfolgenden Untersuchungen
gegeben haben: Schiile, Zur Parancia-Frage (Allg. Ztschr., Bd. 350,
p- 298); Cramer, Abgrenzung und Differenzial-Diagnose der Paranoia
(Allg. Ztschr., Bd. 51, p. 286); Friedmann, Ueber den Wahn (Wies-
baden 1894); Sandberg, Zur Psychopathologie der chronischen Paranoia
(Allg. Ztschr., Bd. 52, p. 61g)und W ernick ¢, Grundriss der Psychiatrie
(Leipzig 18g6). Die Analyse geht naturgemiss von den Erfahrungen
am gesunden Menschen aus und untersucht dann die leisesten Stérungen
des Geistes, um auf diesem Wege ein Verstindniss der spiiter so com-
plicirten, ja ganz unentwirrbaren Denkvorginge und Zustandsbilder zu
versuchen. Soll aber die Emtwickelung dieser Geistesstirung bis zu
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ihren ersten Anfingen zuriickverfolgt werden, so muss vor Allem die
Frage untersucht werden, welches Gebiet des Seelenlebens die ersten
Abnormititen aufweist, das Gemiithsleben oder der Denkprocess? Die
ersten Arbeiten iiber die Verriicktheit, in den sechziger Jahren, stellten
sie den sog. Affectpsychosen gegeniiber und betonten die primire
Erkrankung der Intelligenz, und diesen Standpunkt hat neuerdings
wieder Cramer in seiner citirten Arbeit festgehalten; er nennt sie Ver-
standesstirung.

Im Nachfolgenden soll diese Frage nochmals einer Priifung unter-
zogen werden, ausgehend von den Erfahrungen am gesunden Menschen.
Unter Affect oder Gemiithsverstimmung versteht man in der Psychiatrie
cine deutlich wahrnehmbare Depression oder Exaltation mit verlang-
samtem oder beschleunigtem Gedankenablauf; sind aber diese zwei
hochgradigen Verstimmungen wirklich die einzigen? sind nicht viel-
mehr diese beiden Gemithslagen nur die héchsten Gipfel der Curven
von unzihligen Gemithsstimmungen? Allgemein wird ja wohl die
ganze Stimmungsscala mit Recht in zwei grosse Kategorien eingetheilt,
in eine gehobene und eine gedrickte. Dartiber sagt z. B. Spinoza
(Ethik, ibersetzt von Kirchmann, III. Thl., von den Affecten, Lehr-
satz 50): =Es giebt ebenso viel Arten der Frohlichkeit, der Traurig-
keit und des Begehrens, sowie daraus zusammengesctzter Affecte und
Schwankungen der Seele und der daraus abgeleiteten Affecte, wie
Liebe, Hass, Hoffnung, Furcht u. 5. w., als es Arten der Gegenstinde
giebt, von denen man erregt wird.« — Nur eine deprimirte oder exal-
tirte oder mittlere, normale Stimmung anzuerkennen, nur diese iiusser-
lich sichtbare, grobe Verstimmung zu beriicksichtigen, geniigt sicher
nicht, wenn man den Zusammenhang zwischen Gemiithsstimmung und
Gedankeninhalt niiher ergrinden will. Wir diirfen wohl mit Spinoza
annehmen, dass die Stimmungen fast eben soviel Variationen aufweisen,
wie die zugehdrigen Vorstellungen, nur sind die letzteren fasslicher,
weil durch die Sprache differenzirt und definirt. Unser Sprachschatz
enthilt nur die hervorstechendsten Affecte, wie Liebe, Hass, Eifer-
sucht, Rachsucht, Freude, Angst, Schreck u. 5. w. An Geisteskranken
treten alle Stimmungen potenzirt und mehr in die Augen fallend auf,
aber auch dort steigern sie sich oft nicht bis zur Melancholie oder
Manie und so gerathen wir dann in Verlegenheit mit diesen beiden
Schulbegriffen. — Es bedarf keiner genaueren Schilderung, wie die
miichtigsten aller Empfindungen, der Hunger, der Geschlechtstrieb,
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die Furcht, die Vorstellungen, nicht nur beeinflussen, sondern zu ihren
Sklaven machen, wie die Furcht Zwerge zu Riesen werden lisst, wie
dem Hungrigen unschmackhafte Speisen schmackhaft, dem Verliebten
sehr missige Schinheit und Tugend als wahre Ideale dieser Begriffe
erscheinen; ganz ebenso imponiren dem Eifersiichtigen indifferente
Wahrnehmungen als gravirende Indicien. Dieser Zusammenhang springt
Jedem in die Augen, aber allgemein bekannt ist auch, wie dauernde,
angeborene Gemiithsrichtungen und -Anlagen gewaltigen Einfluss ent-
falten. Der Ehrgeiz fiilhrt auch nicht besonders reich beanlagte Indi-
viduen oft zu ungeahnten Erfolgen oder grossen Misserfolgen; er treibt
zu Unternehmungen gewagter, kihner Art und spornt den Geist zur
Anspannung der Hussersten Krifte, so dass reicher begabte Geister
von Ehrgeizigen iiberfligelt und in den Schatten gestellt werden.
Habsucht, wie alle Leidenschaften, treiben den Geist und das Nach-
denken in ganz specifische Richtungen, sie bestimmen das Ziel, an
dessen Erreichung der Mensch seine Geisteskrifte setzen muss. Und
wenn wir finden, dass in jeder Stellung der Mann seine Ueberzeugungen
nach gewissen Riicksichten modificiren muss, die seiner Stellung, seiner
Aussicht auf Fortkommen und damit seinen Bedirfnissen entsprechen,
so werden wir aus solcher Riicksichtnahme ihm oft keinen Vorwurf
machen konnen, aber uns auch nicht verhehlen, dass hier nicht die
Welt der reinen Ideen regiert, sondern Neigung zu Wohlleben oder
Bequemlichkeit, Ruhebediirfniss und dergl. Das sind lauter, aus orga-
nischen Gefiihlen entspringende Neigungen und Stimmungen, in deren
Dienst der Geist arbeitet.  Oder blicken wir auf das sociale, politische,
commerzielle, bureaukratische Leben mit den gewdhnlichen Bemiihungen,
Strebungen, mit der Parteinahme fiir und wider. Wiire das Reich der
Geistesarbeit wirklich den egoistischen, materiellen Interessen mehr
entzogen, so wiirden die Geister weit friedlicher neben einander wohnen.
Selbst die Wissenschaft bleibt bei ihren Schlussfolgerungen nicht ver-
schont von Sympathien und Antipathien, von Riicksicht auf Auto-
ritiiten und dergl. Im Grunde hingen solche Ueberzeugungen und
Parteinahmen, ohne die das geordnete menschliche und staatliche
Leben undenkbar ist, mit threr Niitzlichkeit zusammen und wurzeln in
der Neigung zu Wohlergehen und Ausseren Erfolgen oder iusserer
Ehre. Wenn dabei auch im rubigen Lauf der Dinge keine Gemiiths-
erschiitterung und Schwankung auftritt, so ist der bestiindige und
gleichmiissige, latent leitende Einfluss des Gemiiths doch unverkennbar,



Sl e

denn alle jene Strebungen, Neigungen und Abneigungen, Partei-
nahmen etc. treten bei leidenschaftlichen Naturen in nackter, krasser
und abstossender Weise zu Tage, wobei unter Leidenschaften eben
Ehrgeiz, Eitelkeit, Habgier, Rachsucht und dergl. zu verstehen ist.
Bei edlen, harmonischen Naturen dagegen kommt es durch Selbst-
erzichung und Gedankenarbeit zu grosser Emancipation von den
dunklen Trieben des Gemiiths und dadurch zu Riicksicht auf Neben-
menschen und héhere moralische Pflichten. Fragen wir weiter, was
die grossten Geister zur Production am meisten angetrieben hat, so
finden wir auf jeder Seite der Geschichte die Antwort, es waren
schmerzliche Erfahrungen, innere und idussere Conflicte, welche sie die
ganze Stufenleiter menschlicher Empfindungen durchkosten liessen,
zumeist der traurigen; darum ist die tragische die weitaus edlere
Seite der Dichtkunst. Getricben und gequiilt von Schmerz oder Un-
zufriedenheit und dem Verlangen nach Lésung der daraus entspringenden
Probleme, schrieben die Dichterheroen ithre Werke:; Ruhe und Zu-
friecdenheit mit ihrer Lage, eine indifferente Gemiithsstimmung, liess
wohl noch nie ein grosses Dichterwerk zu Stande kommen. Nicht
aus der heiteren Hohe der reinen Gedankenwelt entsprangen die
ergreifenden Tone des Dichters, sondern zu ihr suchte er hinaufiu-
steigen, um den Erdenjammer loszuwerden. Sollte es aber nicht auch
Jeder an sich empfinden, dass eine Emotion immer den Anstoss gab
zu intensiver (Gedankenarbeit. Den Affect hat man sich hier nur
diffus vorzustellen, so dass er die Gedanken gleichsam aus der Tiefe
aufwithlt und nach einer Seite im Allgemeinen hinsteuert. — Ueber
den Zusammenhang zwischen Gemithsbewegungen, merklichen und
unmerklichen, und die unmerklichen Muskelbewegungen, sowie Vor-
stellungen handelt ein griindliches Werk von Godfernaux (Le senti-
ment et la pensée, Paris 1894). Verfasser handelt diesen Gegenstand
im eben entwickelten Sinne ab und stiitzt sich auf viele, namentlich
franzisische Psychologen, wie Taine, Feré, Bibot.

Bevor ich nun tibergehe auf die Frage, welche Rolle die Affecte bei
Paranoikern spielen, muss wohl der Standpunkt beriicksichtigt werden,
welchen Friedmann in seinem Werke » Ueber den Wahn, 1. ¢« einnimmt,
soweit das Physiologische in Betracht kommt. Er sagt pag. gr: »Wenn
gewohnlich die Vorstellung bestimmt ist, den Affect zu wecken, so
thut dies wiederum der Affect, wenn er aus irgend einem normalen
oder pathologischen Grunde der primiire ist, wie bei der unwillkar-
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lichen Muskelzuckung.« »Er regulirt dann das Denken, erweckt die
Vorstellungen, die ihm congenial sind.« — Pag. g2 sagt der Autor:
» Jedes der beiden Momente ist unter sich gleichberechtigt.c Aus
solchen herausgerissenen Siitzen ldsst sich ja freilich kein Einblick in
die Deduction und Auffassung des Autors gewinnen; doch meine ich,
dass Friedmann den Affecten eine viel zu geringe Rolle zuerkennt;
er denkt nur an voribergehende, temporire Affecte und gesteht nur
diesen einen Einfluss auf die Gedankenrichtung zu; wie steht es aber,
nach seiner Meinung, mit den angeborenen oder angewdhnten Nei-
gungen und Leidenschaften? Von denen spricht er hier nicht. Dem
von Natur eitlen Menschen z. B. verursacht das Beachtetwerden und
die Schmeichelei ein Wohlgefiihl, das andere Menschen vielleicht pein-
lich berthrt; seine Gedanken beschiftigt das Bild des Beachtetwerdens
in den verschiedensten Formen und fortwihrend, und die Folge davon
ist, dass er schliesslich immer beachtet zu werden wihnt und blindd
wird gegen den Spott, dem er verfillt. Ein misstrauvischer und empfind.
licher Mensch fithlt sich durch harmlose Aeusserungen wverletzt und
bezieht alles auf sich; er denkt sich bestindig in die Rolle des Ge-
krinkten hinein und gewinnt die Ueberzeugung, dass er sich bestindig
gegen Feindseligkeit zu wehren habe. Wodurch gelangen diese zweln
Menschen zu diesen diametral entgegengesetzten Ueberzeugungen?
Die Gedankenarbeit, die Art der Ideenassociation oder Schlussfolge-
rung wird bei beiden so ziemlich gleich richtig sein; sie gehen aber
von verschiedenen Primissen aus, und diese Primissen sind willkiirlich,
weil aof Temperament oder Gemiithsanlage begriindet und weil sie
nicht im Stande sind, unparteiisch Erfahrungen und Beobachtungen zu
machen. Weil hier aber die Gemiithslage als gleichmiissig wirkende
Ursache und nicht als plétzlich auftretender Affect erscheint, wird sie
unterschiitzt oder iibersehen. Gerade so aber geht es, meiner Ansicht
nach, den Autoren, welche in der Paranocia ein reines Verstandes
irresein erblicken. Cramer, . ¢, pag. 364, sagt: »Was nun, rein
theoretisch betrachtet, das Verhiltniss der Gemithsbewegungen zur
Verstandesthiitigkeit anbetrifft, so ist ja von vornherein klar, dass
diese beiden Componenten unserer geistigen Thitigkeit immer gleich-
zeitig vorhanden sein miissen. 5Sie stehen aber beide zusammen in
einem wechselseitizen Verhiiltniss. Bei dem einen Menschen tritt das
Gemiithsleben, bei dem anderen die Verstandesthitigkeit mehr in den
Vordergrund. Nicht zu selten ist unser Thun und Lassen von sog.
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Stimmungen abhiingig und nicht zu selten gelingt es dem Verstand,
solche Stimmungen zu iiberwinden.= Und weiter sagt er: »gewiss
kann es nicht bestritten werden, dass kein Grund vorhanden ist, wes-
halb nicht auch bei dem Paranoiker primir die Stimmung verindert
sein sollte, klinisch dirfte sich das aber schwer beweisen lassen, wie
ich im Gegensatz zu Ziehen besonders betonen will. Die meisten
Autoren haben sich denn auch, wie ich ausfiihrlich geschildert habe,
in dem Sinne ausgesprochen, dass die Affecte eine secundire Rolle
spielen.e Friedmann in seinem Werk aber den Wahn riumt den
Affecten, wie mir scheint, eine grissere Rolle ein, doch fordert er
ausserdem ein besonders excentrisches Denken als- Vorbedingung fiir
die Entstehung der Paranoia. 1I. Thl., pag. 53, sagt er: =Kann man
genetisch und gleichsam entwickelungsgeschichtlich zeigen, dass der
Paranoiker wesentlich dadurch von anderen Personen sich unterscheidet,
dass er von friih auf Sklave seiner psychischen Erregbarkeit und
seiner Affecte ist, dass er nicht lernt, wonach wir alle streben, sein
Aftectdenken, sein Affecturtheil hinreichend durch die Gedankengiinge
in Perioden ruhiger Reflexion zu rectificiren, findet sich, dass seine
psychische Lrregbarkeit im Laufe der Jahre durch die Conflicte im
Daseinskampfe durch eine zunehmende allgemeine Nervositit, zu
welcher er neigt, sich noch mehrt, so hiitten wir darin in grobsten
Ziigen ein Schema, aus dem wir jenes Problem begreifen lernen kénnen.
Nachzusehen, wie weit Bedingungen von so iiberraschender Einfach-
heit, d. h. eine Convulsibilitit des Vorstellens und Fuhlens sich in der
Analyse der thatsichlichen Wahnbildung wiederfinden lassen, wird
Sache der nun folgenden Detailuntersuchung sein etc.«  Auf pag. 158
ist der Autor zu dem Resultat gelangt, dass »die Paranoia eine
Psychose ist, in welcher eine vererbte oder sonst frith auftretende
abnorm-excentrische geistize Veranlagung zusammentrifft mit cinem
Wahn, welcher acut oder chronisch concipirt werden kann, aber sich
jedenfalls innerhalb der wohlerhaltenen logischen Denkform consolidirt.
Fiir den Wahn kommen 3 Factoren in Betracht: 1) der durchgehende
Affect; 2) das Bestchen einer gesteigerten Vnr_'-'.t:_‘l|u:1g5t|lfitigk¢it;
3) eine Stirung des associativen Fortschreitens, ebensowohl in der
Richtung der Hemmung als der Beschleunigung des Denkens.« — Wir
werden noch wiederholt auf die Ausfiihrungen Friedmann's zuriick-
sukommen haben, nachdem iiber den eigentlichen Denkprocess, die
I[deenassociation, die Rede gewesen. Hier mdchte ich nur hervor-
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heben, dass mir zum Affect der tiberstirzten Ideenassociation die An-
nahme einer Convulsibilitit sowohl des Gemiiths wie der Vorstellungs-
thitigkeit nicht erforderlich erscheint, sondern dass eine leichte FErreg-
barkeit des Gemiiths allein ausreichend die Sache erklirt. Dieses gilt
fiir das physiclogische wie fiir den Beginn des pathologischen Lebens:
anders freilich gestaltet sich der Hergang, wenn durch Gewdéhnung
im weiteren Verlaul der Krankheit die uniiberlegte, iiberstiirzte Art
des Schliessens habituell geworden ist. Uebung und Gewdhnung
machen den Meister und Virtuosen im guten wie im schlechten Sinne
und Unarten sich anzugewdhnen gelingt leichter und schneller als
intelleetuelle und moralische Disciplin., Sandberg’s Stellung zu der
Frage der Entstehung der Wahnideen ist folgende (pag. 623 u. ffl):
snicht die Urtheilsbildung, nicht die Association, sondern das Material
derselben, die Wahrnehmungen sind verindert, und die Stellungnahme
des Kranken gegeniber dieser Verinderung bezeichnen eben die
Wahnideen.« Wenn Wernicke meint, dass die Wahrnehmung dieser
Verinderung das gemiithliche Gleichgewicht des Menschen stire, ihn
unfiihigt mache, sich in der nenen Welt »u orientiren und dadurch zur
Rathlosigkeit und weiter zu Verfolgungsideen fithre, so wendet Sand -
berg dagegen ein, dass diese Rathlosigkeit sich iberhaupt durch die
Beobachtung nicht nachweisen lasse, dass sie hdchstens von sehr
kurzer Dauer sein kodnne und jedenfalls von wvornherein ecine pessi-
mistische Firbung habe. Nach weiteren, sehr zutreffenden Ausfiih-
rungen gelangt der Autor zu dem Schluss, dass das Misstraven der
fiir die Verrticktheit charakteristische Affect sei, sowie die Depression
fiir die Melancholie etc., und zwar kehrt sich nach ihm der Vorgang
in der Weise um, dass der Gesunde durch Beobachtet-, Verfolgtwerden
misstrauisch werde, der Verriickte dagegen aus seinem Misstrauen
schliesse, dass er beobachtet und verfolgt werde. — Ich lasse hier
gleich die Ausfithrung Linke's folgen (Allg. Ztschr,, Bd. 53, pag. 564
und ff.), weil dieser Autor gegen den obigen polemisirt. Linke
sagt, Sandberg bezeichne als den Boden fiir die Wahnbildung in der
Verriicktheit das Misstrauen und nenne dieses den fiir die Verriicktheit
charakteristischen Affect. Er fragt dagegen, »ist Misstrauen ein Affect?
Wo sind die kdorperlichen Begleiterscheinungen des Affects? Es giebt
Misstrauen bei ruhiger Gemithslage. Ein Affect ist freilich da, der
zum Wahn fiihrt, aber er heisst nicht Misstrauen, sondern gespannte
Erwartung. Das physische und psychische Unbehagen wohnt dem



Affect der gespannten Erwartung inne. Die gespannte Erwartung
wird pathologisch, wenn das Object gering oder garnicht vorhanden
ist. Das ist der primiire Affect im Anfangsstadium der primiren Ver-
riicktheit. Eine durch den krankhaften Affectzustand des Ich bedingte
Steigerung in der Intensitit der Sinneswahrnehmungen wird in der
primiren Verriicktheit zur Grundlage des Wahns«. Sandber g sowohl
wie LLinke stellen damit die Verriicktheit der Melancholie und Manie
an die Seite. Die Meinungen dieser Autoren stehen also in keinem
Gegensatz zu einander beziiglich der Entstehung der Verriicktheit aus
cinem Affect; nur in der Detailfrage gehen sie auseinander, ob dieser
Affect Misstrauen oder gespannte Erwartung sei. Sandberg wendet
wohl mit Recht gegen Wernicke ein, die gespannte Erwartung sei
nicht nachweisbar und koénne dberhaupt nur ein kurzes Durchgangs-
stadium, nichts Dauerndes sein. Linke dagegen leugnet in seiner
spiter erschicnenen Arbeit, dass das Misstrauen iiberhaupt ein Affect
sei. lr versteht unter Affect offenbar nur eine erhebliche Gemiiths-
erregung, da er korperlich nachweishare Begleiterscheinungen fordert;
dauernde, ja angeborene Leidenschaften rechnet er nicht zu den Affecten.
Auch Sandberg scheint das Misstrauen nicht als Naturanlage des In-
dividuums zu betrachten, sondern als frithestes Symptom der Krank-
heit. — Ich meine, der Pessimismus des Misstrauens zu Beginn der
Verriicktheit war dem Individuum in nuce von jeher eigenthiimlich
und zwar vergesellschaftet mit anderen, mehr positiven Eigenschaften,
wic LEitelkeit, Ehrgeiz oder iberhaupt erhdhtem Bewusstsein von
seiner Bedeutung und seinen Anspriichen im Leben, kurz, mit dem
Anspruch, beachtet zu werden. Der Wunsch, beachtet zu werden,
liegt dem Menschen meist sehr nahe, wenn auch in sehr verschiedenem
Grade. Oft eclatirt der Wahn ja auch als Eifersuchtswahn, als
Wahn, Erfindungen gemacht zu haben; dann war die Mischung des
natiirlichen Characters eine etwas andere. Weiter lisst sich denken,
dass diesen schlimmen Charactereigenschaften andere, giinstige zur
Seite stehen, welche den verderblichen, auf die schiefe libene fiihren-
den, paralysirend, neutralisirend gegeniiberstehen, wie Phlegma, oder
Anhiinglichkeit und Liebe fiir gewisse Personen; wo aber diese
letzteren in der Mischung ganz fehlen, da wird die Chance fir Er-
krankung an Verriicktheit grisser. In der S8o. Versammlung des
psychiatrischen Vereins zu Berlin (Bericht, Allgem. Ztschr.,, Bd. 51,
pag. 178), woselbst das Referat von Cramer discutirt wurde, hat



Moeli allein iiber die Betheiligung der Affecte bei Erkrankung an
Verriicktheit gesprochen. FEr tritt der Ansicht Cramer’s entgegen,
dass dieselben nur eine secundiire Rolle spielen und sagt auf pag. 198:
»Ein Zusammenhang zwischen Empfindung und Stimmung und dem
Inhalt der Vorstellungen ist doch allgemein anerkannt. Insbesondere
wird im normalen Leben die Auffassung der Besiehung der eigenen
Persionlichkeit zu anderen vielfach von Gemiithshetonungen getragen
und durch dieselben wesentlich bestimmt. Wie der Begriff unseres
Ich sich wurspriinglich aus einfachen Empfindungen entwickelt, die
offenbar das Kind zum zweckmissigen Verbalten und zur Anpassung
gegeniiber der Aussenwelt fithren, so ist auch spiiter bei Bildung
unseres dann so viel complicirteren Ich - Begriffs das Wesentliche die
Auffassung der — jetzt mehr inneren — Bezichungen zwischen unserer
Person und der Aussenwelt. Diese Vorstellungsthitigkeit aber wird
durch Gefiihle der Lust und Unlust, der Zuneigung oder Abneigung
getragen und durch diese Verbindung mit Empfindungen erst er-
halten die Gedanken {iber das, was zwischen unserer Person und
Anderen sich abspielt, ihre volle Bedeutung fiir die Ausbildung der
Personlichkeit. IDie Gedankenkreise der Paranoiker bewegen sich
bekanntlich vorzugsweise um die ecigene Person. s erscheint nun
theoretisch wenig glaublich, dass die krankhafte Verfilschung der
Beziechungen zur Aussenwelt so gar nicht beeinflusst sein sollte durch
Empfindungen.« Moeli fiihrt noch als Beispiel einen empfindlichen
Menschen und dessen Denkweise an und sagt: swithrend diese An-
schauung fiir die chronische Paranoia ecine theoretische, mehr nach
allgemeinen Erwigungen zu vermuthende ist, kann fiir die acute
hallucinatorische Seelenstérung, sog. Verwirrtheit, die urspriingliche
Betheiligung auch der Gefiihle und Empfindungen in cinzelnen Fillen
direct nachgewiesen werden.« Diese Fille wenigstens sind nach ihm
nicht geeignet, als ausschliessliche Anomalien des Verstandes aufge-
fasst zu werden. So viel mir bekannt, ist noch von keinem deutschen
Autor die Rolle, welche die Affecte auch in der Paranocia spielen, so
entschieden und klar betont worden. Ich gehe, wie oben ausgefiihre,
darin noch weiter und schliesse mich den Ausfithrungen Godfernaux’s
an, wenn er beziiglich der Paranoia, pag. 197, etwa sagt, sder Affect
ist die primire Ursache (l'agent veéritable), welche die Systematisation
bewirkt; er wverleiht den Ideen ihre Orientirung im Allgemeinen, so
dass letztere wechseln, wenn der erstere wechselt. Das logische Rii-
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sonnement ist nur eine besondere Art der Rechtfertipung fiir den
Gemiithszustind ; die Vernunft dirigirt nicht, sondern ist die Magde,
Und auf pag. 199, =das Verhiltniss zwischen Gefiihlen und Gedanken
ist im physiologischen und pathologischen Leben dasselbe; das
Leben der Affecte mit seinen Schwankungen ist die Basis (l'agent
profond de I'association des idées)s.

Ich wende mich hiernach der Besprechung des Antheils zu, welchen
die reine Verstandesthitigkeit im normalen Leben und bei Entstehung
des Wahns in der Paranoia tibernimmt. Der Intellect setzt sich zusammen
aus der Summe der vorhandenen Vorstellungen und Vorstellungseom-
plexe, dem Bewusstsein, und aus den verschiedenen Operationen mit
diesen Vorstellungen. Was zunichst den Bewusstseinsinhalt betrifft, so
wird die centralste Gruppe von Vorstellungen, die das Ich oder das Be-
wusstsein der eigenen Persinlichkeit ausmacht, von allen dibrigen Vor-
stellungen unterschieden. Es ist aber vielleicht noch nicht in ge-
niigend nachdriicklicher Weise darauf hingewiesen worden, wie gross
dic Bedeutung dieser centralen Gruppe von Vorstellungen fiir die
Psychiatrie ist. Ich habe in meiner Arbeit iiber angeborene mora-
lische Degeneration oder Perversitit des Characters (Allg. Zischr.,
Bd. 52, pag. 258) von eciner Zweitheilung der Personlichkeit ge-
sprochen und die relativ selbststindige Stellung dieses Vorstellungs-
complexes allen ibrigen gegeniiber nachzuweisen und zu illustriren
wesucht.  Aus Empfindungen der eigenen Korperlichkeit, also Sen-
sationen, hervorgegangen, bildet dieser Vorstellungscomplex eine un-
trennbare Verbindung zwischen den Stimmungen einerseits und den
intimsten Vorstellungen von der eigenen Person andererseits, d. h. er
enthiillt die Vorstellungen von der Stellung des Individuums in der
Welt und zu den Mitmenschen, von der Rolle, die das Individuum in
den Augen der Anderen spielt, von den Rechten und Anspriichen, die
es machen darf, von den moralischen Verpflichtungen, die es hat.
Dieser Vorstellungscomplex  weist die  grissten  individuellen Ver-
schiedenheiten auf; er mischt sich mehr oder weniger in alle Ge-
dankenoperationen der weiteren ldeenkreise, er verleiht ihnen unter
Umstinden Wirme und Feuer und ohne ihn tritt uns Entschlussun-
fihigkeit und Gedankenblisse entgegen; hier wohnen die Stimmungen
und also auch die Leidenschaften, und durch Veredelung, Selbster-
zichung beruht auf diesem Vorstellungscomplex der Character mit
seinen festen Grundsitzen. Wo es aber zur Characterbildung nicht
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kommt, da tummelt sich auf diesem Gebiet ein Heer von Launen,
Impulsen, Eingebungen des Augenblicks, da herrschen Widerspriiche,
Egoismus, Parteilichkeit; bei grossen Geistesgaben konnen darum
immer wohl hervorragende Leistungen auf allen Gebieten des Wissens
und der Kunst hervorgebracht werden, aber es mangelt an Con-
sequenz, Ehrenhaftigkeit und Zuverlissigkeit im tiglichen Leben und
Betragen. Hier ist die Verbindung der Stimmungen und Leiden
schaften mit der kleinen individuellen Gedankenwelt um so fester und
intimer, je loser die Verknipfung mit der anderen, weiteren Ideenwelt
ist, welche alle Errungenschaften der modernen Cultur und Bildung
umfasst. Hier nun, in dieser kleinen individuellen Gedankenwelt, da
ist auch der Herd jeder geistigen Erkrankung zu suchen. Jede
Psychose beginnt mit einer Verinderung der Sensationen, der Ge-
miithslage und der Vorstellungen, die das Verhiltniss des Individuums
zur Mitwelt betreffen. So ist also auch im Intellect des Menschen
normaler Weise die Bedingung vorbanden zu einer Auflésung des
geistigen Inhalts, zu einem Nebeneinander von normalen Begriffen und
wahnhaften Verfilschungen, welches von Wernicke (Grundriss der
Psychiatrie in klinischen Vorlesungen, Leipzig 1806, pag. 113), als
Zerfall der Individualitiit nach dem acuten Stadium der Geistesstdrung
bezeichnet wird. Er sagt: »Wie ist es moglich, dass in demselben
Kopfe neben einander eine solche Unmasse falscher Vorstellungen
und von Urtheilen, die sowohl unter einander, als mit der Wirklich-
keit in krassem Widerspruch stehen, bestehen kénnen, und zwar bei
wohlerhaltener formaler Logik, anscheinender Besonnenheit und im
Ganzen richtiger Auffassung der Situation? Nun, der Thatsache gegen-
uber, die doch nicht zu liugnen ist, und nach der Entwickelungs-
geschichte des augenblicklichen Zustandes kann die Antwort nicht
zweifelhaft sein: es war die acute Geisteskrankheit, welche diese
Sonderung im festen Gefiige der Associationen herbeigefiihre hat.
Wir wollen diesen Vorgang der Loslosung mit einem entsprechenden
Namen als Sejunction bezeichnen und werden nicht umhin kénnen,
darin einen Defect zu erblicken, eine Continuititstrennung, welche dem
Ausfall gewisser Associationsleistungen entsprechen muss. Gerade
der Umstand, dass sich der Kranke des Widerspruchs zwischen seinen
verschiedenen falschen Vorstellungen nicht bewusst ist, deutet darauof
hin, dass die Zusammenfassung aller héheren Verbiinde zu einer Ein-
heit, dem Ich, aufgehdért hat. Der Mann besteht gewissermassen



gleichzeitig aus einer Anzahl verschiedener Persénlichkeiten, wir
kénnten seinen Zustand dreist als Zerfall der Individualitit bezeichnen.
[ass dies in seinem fusseren Wesen, namentlich in seiner Berufs-
thiitigkeit, so wenig zum Vorschein kommt, ist wohl zufillig und von
den geringen Anforderungen abhingig, die die Berufsthitigkeit in
diesem Falle an die ganze Persinlichkeit stellt.s — Diese Sejunctions-
hypothese bietet, nach Wernicke, den Schlissel des Verstindnisses
fir diejenigen Erscheinungen, die wir den Ausfallssymptomen der
Gehirnkrankheiten gleichsetzen kénnen, d. h. die Geistesstérung hat
cine Liicke oder einen Riss geschaffen zwischen den einzelnen Theilen
des Bewusstseins oder, wie spiiter gesagt wird, des Gehirns. — Nur
eine partielle Zerstorung, korperlich gedacht, kann also diese Er-
scheinung erkliren. So steht die Sache, meiner Ansicht nach, keines-
wegs; diese Erscheinung ist vielmehr, wie alle Gibrigen Symptome
der Geistesstérung, priformirt, wenn auch in schwicherem Grade,
schon im gesunden Geisteszustande vorhanden. Ein junger Mann,
Beamter, erblich veranlagt und disponirt zu Misstrauen und zu Grii-
beleien, besucht eine auslindische Universitit. Er meint im Colleg
ru bemerken, dass der Professor in Ton und Geberde auf ihn an-
spiele und ihn also beleidigen wolle. Er verlisst sofort die Univer-
sitiit, weil er sich und in seiner Person die ganze russische Beamten-
welt beleidigt wiithnt; er sucht zu Hause einen Secundanten zu finden,
welcher die Herausforderung zu iiberbringen bereit wire und reicht
seinen Abschied ein. Nachdem das vereitelt worden, dehnt sich sein
Verdacht auf die Umgebung aus, er wihnt sich von links und rechts
verichtlich behandelt, wegen unterbliebener Satisfaction ete. Hier liegt
evident als erster Anfang ein krankbaft gesteigertes Ehrgefiihl vor,
woraus Misstraven und weiter verschirfte Thitigkeit der Sinne und
der Combination oder Association der Ideen entsprang. Gegen die
weiteren Schlussfolgerungen kann man nichts einwenden; jeder, der
wirklich beleidigt wiire, wiirde ihnlich denken. Kranke in diesem
Stadium und ebenso solche im chronischen, konnen ihren beruflichen
Pflichten zuweilen geniigen, ja sie kdénnen noch mehr, sie konnen ihre
ldeen dissimuliren, fiir dieselben harmlose Erklirungen erfinden, wobei
siec das Verfingliche der Wahnideen zeitweilig begreifen, mit Hilfe
der noch intact gebliecbenen Vorstellungen der weiteren Bewusstseins-
kreise.  Sich selbst iiberlassen, hingen sie allerdings diesen intimen
Ideen wieder nach und entwickeln dieselben weiter. Aber was wissen



wir iiber die geheimen Ideen derjenigen Menschen, mit denen wir in
der Gesellschaft verkehren und die uns, verstindig urtheilend, chren-
haft und bescheiden erscheinen? Ausserordentliche Anlisse gehdren
dazu, um ihre intimsten Ideenkreise zu offenbaren, denn diese werden
von allen, von Gesunden, wie von Kranken, grosstentheils dngstlich
gehiitet.  Wie viele verkehrte Ansichten, Neigungen und unmotivirte
Abneigungen mogen da heimlich wohnen, welche der Kranke zu ver-
heimlichen nicht die Kraft hat. Nur die irrthiimliche Auffassung, dass
der ganze Bewusstseinsinhalt eines Menschen harmonisch geordnet sei,
so dass die einzelnen Ansichten und Ueberzeugungen einander in
keinem Punkte widersprechen, nur die Auffassung, dass der ganze
Bewusstseinsinhalt solidarisch haftbar sei fiir jede verkehrte Idee,
konnte zu dem Versuch fithren, eine jede Wahnidee durch eine all-
gemeine Demenz zu erkliren. Wer aber die geistesgesunden Menschen
ebenso aufmerksam beobachter, wie die geisteskranken, der muss
sich davon {iberzeugen, dass es nur wenige Menschen giebt, die ihren
gesammten Vorstellungsinhalt in  vollkommenen Einklang gebracht
haben; gewodhnlich liegen die krassesten Widerspriiche friedlich neben
einander, geistige Bildung und Aberglauben, ideale Anschauungen
und niedrige Triebe, die das tigliche Leben beherrschen etc.”)
Eine durchsichtige Sophistik sucht diese Widerspriiche dabei in
Einklang zu bringen. Oder wie ist es zu erkliren, wenn gebildete
und intellicente Menschen neben ihrem Wissen sich scheuen, am
Montag ecine Reise anzutreten, weil sie davon Ungliick erwarten,
oder wenn auf die Frage nach dem Befinden, geantwortet wird: gut,
zur guten Stunde sei es gesagt. Der letztere Satz bedeutet einen
Talisman gegen lauerndes Ungliick. Das sind Ammenmiirchen, die
fest im Gemiith wurzeln und durch keine Ueberlegung auszutreiben
sind, fixe Ideen, deren man sich schimt, die man aber trotzdem nicht
aufzugeben im Stande ist. Auch die Wahnideen sind in spiiteren
Stadien der Verriicktheit fertig erwiesene Thatsachen, mit denen das
Individuum operirt, wie mit anderen Erfahrungsthatsachen, die nicht
mehr bewiesen zu werden brauchen, auch nicht bewiesen werden
kiinnen, weil ihre Genese dem Patienten zu der Zeit ebenso unbe-
kannt ist, wie dem beobachtenden Arzt; sie sind aber einmal durch
Thatsachen bewiesen worden, und mégen sie auch zu den unlos-

*1 Dr. Jul. Baumann, Ueber Willens- w. Characterbildung, Berlin 1807, pag. 74 u. 75.
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baren Rithseln gehdren, deren es so viele zwischen Himmel
und Erde giebt.

Ich hatte oben gesagt, der Intellect setzt sich zusammen aus
der Summe der vorhandenen Vorstellungen und Vorstellungscomplexe,
dem Bewusstsein, und aus den verschiedenen Operationen mit diesen
Vorstellungen.  Vielmehr als der Bewusstseinsinhalt hat die Psychologen
das Operiren mit demselben, der Denkprocess, beschiftigt. Besonders
nach dem Vorgang der englischen Psychologen ist der Denkprocess in
die Association der Ideen aufgegangen.  Warum diese Verkniipfung der
Ideen eine logische wird, dieses Problem hat dabei die grossten Schwierig-
keiten bereitet. Friedmann hat in seinem citirten Werke die An-
schauungen der hervorragendsten Philosophen tber diesen Punkt kritisch
beleuchtet und sagt, Thl. I, pag. 6o, 61: »Wir miissen jetzt annehmen,
dass der Grad der associativen Verwandtschaft fir die Wahl entscheidend
ist.«  s»Hs werden diejenigen Erinnerungsvorstellungen gewiihlt, welche
die meiste Achnlichkeit, die grosste Zahl gemeinschafilicher Einzel-
empfindungen im Vergleich mit der Ursprungswahrnehmung besassen.
Wesshalb nun ist diese gerade die siegreiche ¥ Merkt diesen Sachverhalt
das Bewusstsein oder die Apperception? Dann wire sie mit abstracter
Vernunft begabt. Wir nehmen anders an: sie bildet den reinsten
Zusammenklang und wird zugleich am meisten verstirkt. Die letzte
momentane Wahrnehmung wirkt mnemotechnisch, indem die ihr meist
associativ. verwandte Vorstelluing unter den bei der Erinnerung sich
verstirkenden auch die bevorzugte ist, weil ihr die zahlreichsten
gemeinsamen Elemente beiwohnen.  Folglich ist sie die am stirksten
und deutlichsten erregte.«  Sie iiberwindet also durch ihre Stirke die
andere, treibt sie hinaus aus dem engen Bewusstseinsfelde. Ausser
dieser Verstirkung durch inhaltliche Verwandischaft, welche Fried-
mann als primire Verstirkung bezeichnet, nimmt er noch zwei secun-
dire an, den Affect und endlich die Lenkung der Aufmerksamkeit,
den Willen.  »Auch der Wille ist (pag. 67) nur eine Intensititsver-
stirkung einzelner Vorstellungen, die aber speciell eine That und eine
Innervationserinnerung zum Inhalt haben und dadurch zu einem Inner-
vationsimpuls fiithren.« .

Wernicke im citirten Werk, Thl, I, pag. 68, spricht sich aber die
Association der Ideen folgendermassen aus: »Jeder neue Besitz von
Vorstellungen kann nur erworben werden unter der Voraussetzung einer
bestimmten Beschaffenheit des schon vorhandenen Besitzes.«  »Die Ge-



dankenthiitigkeit schliesst in der Regel an einen dusseren Reiz, irgend eine
Sinneswahrnehmung, sie erscheint also davon abhiingig, dass die Sinnes-
wahrmehmung verstanden werde « «[)ie Wahrnehmung setzt, wenn sie
genau sein soll, schon einen bestimmten geistigen Besitz voraus.«
»Worauf beruht mun diese in den Vorstellungen herrschende
Ordnung, die sich bei der normalen Gedankenthiitigkeit geltend macht?
Wir nannten die Verkniipfung der Vorstellungen Association, die in
den Vorstellungen herrschende Ordnung ldsst uns also auf den Besitz
ganz bestimmter Associationen, welche fur alle Individuen annihernd
gleich sind, schliessen. Auf welche Weise bilden sich diese allgemein
giiltigen  Associationen?  Bei Besprechung des Bewusstseins der
Aussenwelt habe ich schon darauf aufmerksam gemacht, dass sich
die natiirliche Ordning und Aufeinanderfolge der Dinge in unserem
Gehirn gewissermassen wiederspiegeln, und dass dadurch eine gesetz-
missige Verkniipfung bestimmter Erscheinungen unter einander, wie
sie die Aussenwelt uns liefert, auch in unserem Bewusstsein hergestellt
werde. Zu den Eigenschaften der Dinge, die wir damals als ziemlich
constant und wenig verinderlich kennen gelernt haben, gehdéren auch
ihre Beziehungen zu anderen Dingen, und namentlich zu unserer
Person.« »Wenn die einfachsten Naturerscheinungen in ihrer gesetz-
missigen Ordnung sich gleichsam von selber aufdringen, so gilt das-
selbe von den complicirteren Vorstellungsverbindungen, die wir durch
das Beispiel unserer Umgebung erlernen. Der angeborene Trieb zur
Nachahmung ist das Analogon des Zwanges, mit dem die Natur-
erscheinungen sich unserem Gehirn aufdringen. Von friih an werden
wir daran gewohnt, uns in der gleichen Lage immer so zu benehmen,
wie es die Anderen thun, so lernt auch der Mensch von griibsten
Sinnen durch das Beispiel Anderer, dass man Feldfriichte ausgribt ete.«

Pag. 7o0. »Das Hauptmittel zur Erwerbung einer bestimmten
Ordnung in den Vorstellungen bildet die articulirte Sprache. Durch
sic wird mit Leichtigkeit alle feinere und genavere Bezichung nicht
nur zwischen den Begriffen concreter Gegenstinde, sondern auch
zwischen diesen und den Ereignissen oder Handlungen hergestellt,
die letzteren zeitlich geordnet, und durch feine Niancen die Stellung
der handelnden Persénlichkeit gekennzeichnet. Fiir bestimmte compli-
cirte Associationen, die abstracten Begriffe, die uns zum Theil erst
durch die Sprache bekannt werden, giebt sie uns abkiirzende
Bezeichnungen an die Hand etc.c Es ergiebt sich daraus, wie
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Wernicke sehr mit Recht betont, eine gewisse Uniformitiit der geistigen
Persinlichkeiten derselben Culturperiode. Weiter fithrt dieser Autor
aus, =»dass das Bewusstsein einer Curve zu vergleichen sei, deren
Wellengipfel die grisste Intensitit des Erregungsvorganges bedeute.
Diesen Wellengipfel hat man als Einheit oder Enge des Bewusstseins
bezeichnet. Fir die Wanderung des Wellengipfels haben wir ver-
schiedene Bezeichnungen, wir sprechen von Aufmerksamkeit, wenn
es sich um den Act der Wahrnehmung oder des Denkens handelt,
von Wille, wenn ein Associationsvorgang der Handlungen vorbereitet,
in Frage kommt. Die auf einen Gegenstand gerichtete Aufmerksam-
keit entspricht also einer Gedankenthiitigkeit, dabei wird, ganz ohne
unser Zuthun, eine grosse Zahl von priiformirten Associationsvorgiingen
iiber die Schwelle des Bewusstseins gehoben, wir glauben aber
unsere Aufmerksamkeit willkiirlich lenken zu kiénnen.«

Es erklirt die Leichtigkeit und Sicherheit unseres Denkens und
Urtheilens (iber alltigliche oder wenigstens allgemein anerkannte
Fragen, wenn wir uns mit Wernicke vergegenwiirtigen, dass eben
mit fertigen Vorstellungscomplexen operirt wird, welche die Logik
der tiglichen Erfahrung und die Sprache mit ihren Begriffen uns
darbieten. Ferner ist richtig, dass wir einen neuen Eindruck nur
begreifen und weiter verarbeiten, wenn wir schon im Besitz verwandter,
analoger Vorstellungen sind, d. h. wir begreifen nur das, wozu wir
Vorkenntnisse hesitzen, interessiren uns nur dafiir, was durch eigene
Erfahrungen und Kenntnisse schon zu einem Resultat dringt, was
uns gleichsam die gesuchte Fiorderung oder Lésung bei unserem
Suchen verspricht; weiter aber fordern uns die Auseinandersetzungen
Wernicke s nicht. Die Gleichformigkeit des Gedankenaufbaus bei
allen Menschen erklirt nicht die neuen, individuellen Combinationen
oder gar neue, bahnbrechende ldeen, Entdeckungen ete., hier helfen
die priformirten, gelernten Begriffsverbindungen nicht weiter, die auf
der tiglichen Erfahrung, Sprache und Nachahmung beruhen. Hier
miissen ganz neue Beobachtungen gemacht und verwerthet werden;
es tauchen Hypothesen auf, wie die, dass die Lehre von der Ideen-
association nicht ausreichend sei zur Erklirung des Denkprocesses
und dass darum z. B. eine Apperception anzunehmen sei, die iiber der Asso-
ciation wache. Diese und dhnliche Hypothesen sind noch zu besprechen.

Wundt (System der Philosophie, Leipzig 1897, pag. 586 und
ff.) stellte bekanntlich schon in seinen dlteren Werken neben oder




F=5= !’{_‘j e

iiber die Association noch die Apperception. Er sagt z. B. «Wihrend
sich bei der Association das Bewusstsein passiv verhilt, indem die
Apperception durch dussere Sinneseinwirkungen oder andere bereits
durch Association erweckte Vorstellungen eindeutig  determinirt wird,
konnen bei den intellectuellen Vorgingen zwar die Gesammtvorstel-
lungen, die der associativen Verbindung ihren Ursprung verdanken,
zunichst als unwillkiirliche Erzeugnisse auftreten; unter allen Umstinden
sind dann aber die in der Phantasie und Verstandesform ablaufenden
Gliederungen der Gesammtvorstellungen Willkiracte, da nicht
nur jede associative Abschweifung der Vorstellungen von der
gegebenen Verbindung willkiirlich ferngehalten, sondern, da auch
die Gliederung selbst nach bestimmten Motiven und Zwecken vor-
genommen wird. Dies kann nur dadurch geschehen, dass andere an
sich ebenso mogliche Zerlegungen vermieden, also allgemein unter
den sich darbietenden Bezichungen die passenden gewihlt werden.«
Und sinfolge dieser umfassenderen und selbst schon planmiissie aus-
gearbeiteten Zwecke (entwickeltere Begriffsurtheile) werden nun auch
die Gesammtvorstellungen, aus denen die Gedankenreihen entspringen,
Erzeugnisse einer Auswahl zwischen verschiedenen Vorstellungsver-
bindungen, die oft erst nach einem deutlich wahrnehmbaren Kampf
von Motiven zu Stande kommt. Mehr und mehr tritt in Folge dessen
die Association in die Rolle eines Hilfsmittels der Gedankenthitighkeit
zuriick, das als letzte Quelle der Vorstellungen und ihrer Verbindung
nicht entbehrt werden kann und das besonders auch jene gliicklichen
Einfille zu Stande bringt, die oft wie Erzeugnisse eines iiberraschenden
Zufalls erscheinen, niher betrachret aber doch in der ganzen bisherigen
Erfabhrung und Gedankenarbeit vorbereitet sind.«  Die Gedanken-
zusammenhiinge erklirt also Wundt als active Apperception oder
als apperceptive Verbindungen der Vorstellungen, wobei der Effect im
Vordergrunde des Bewusstseins steht. Diese Hypothese wvon der
Apperception oder einem héheren bewussten Willen bei Richtung
der Gedankenarbeit, die sich in verschiedenen Definitionen wohl bei
allen deutschen Philosophen wiederfindet, wvon Kant angefangen,
entspricht ja unserem Bewusstsein oder unserer Eigenbeobachtung
und macht die immerhin ungeniigende Erklirung, durch die Enge
des Bewusstseins, iiberfliissig, aber diese Apperception ist eben selbst
nicht zu erkliren; darum sagt Bleuler (Allgem. Zeitschrift fiir
Psychiatrie, Bd. 50, pag. 155) in seiner Arbeit »Versuch einer natur-
24
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wissenschaftlichen Betrachtung der psychologischen Grundbegriffes:
»Unser menschliches Bewusstsein Lisst nun wirklich eine zwar nicht
ganz absolute, aber doch sehr ausgesprochene Beschrinkung auf nur
einen ldeencomplex constatiren: »Enge des Bewusstseins.« Wie diese
Beschriinkung zu Stande kommt, ist uns dunkel. Beschriinkend wirken
unter Anderem jedenfalls die Gefiihlshetonungen und die Affecte, welche
nur in einer bestimmten Richtung wirkende Associationen zur Geltung
kommen lassen. Ueberhaupt ist uns der Mechanismus, der in einem Fall
die Verbindung eines Reizes mit dem Ich-Complex erleichtert, im anderen
erschwert oder hemmt, ebenso unklar, wie der Mechanismus, der auf
schmerzhaften Reiz die Herzthiitigkeit beschleunigt und auf Reizung
der Bauchnerven sie verlangsamt.«  Wie mir scheint, macht der
Autor auf pag. 149 eine sehr beachtenswerthe Bemerkung; er sagt:
»Wir sind auch nicht vollkommen sicher, ob die Erinnerungsbilder
iiberhaupt ihre Stirke verindern, wie allpemein angenommen wird,
denn die Gehirnfunctionen lassen sich auch erkliren ohne einen
solchen Wechsel in der Intensitit der Erinnerungsbilder, da ja die
Verbindung der Erinnerungshilder, nicht ihre Stirke, das Wesent-
liche ist.« Es ist schon aus der Wiedergabe des Standpunkts von
Friedmann und Wernicke zu erschen gewesen, dass die Psychiater
von der Apperceptionshypothese nichts wissen wollen und entschlossen
sind, mit der Association allein auszukommen, ohne doch, wie Bleuler,
cinzugestchen, dass die Sache auch hierbei dunkel bleibt. Direct
gegen Wundt wenden sich z. B. Friedmann auf pag. 20 (Anmerk.)
und pag. 34, und Ziehen, »Ueber Storungen des Vorstellungsablaufs
bei Paranoia« (Arch. f. Psych.,, Bd. 24, pag. 115, Anmerk.) Er sagt:
»Freilich existirt eine Schule in Deutschland, welche auf eine Erklirung
des Ablaufs der psychischen Vorginge noch verzichtet und ihre
Zuflucht zu einer ganz hypothetischen, an keine Gesetze gebundenen
Apperception nimmt, welche in letzter Linie nach Willkiir {iber den
Gang des Denkens entscheidet.  Leider hat diese Lehre auf die
heutige Psychiatrie in Deutschland bereits einen erheblichen Einfluss
gewonnen.«  =Die Thatsache, dass die moderne P'sychologie auch in
Deutschland  die Wundt'sche Apperceptionstheorie  schon verlassen
hat, wird von einem unserer bedeutendsten Psychologen (Miiller) mit
nackten Worten ausgesprochen.« Ziehen selbst list die Schwierigkeit
der richtigen Reihenfolge der Vorstellungen durch folgende Auf-
stellungen: Es kommt dabei in Betracht 1) die associative Verwandt-
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schaft, d. h. diejenigen Vorstellungen verbinden sich unwillkiirlich
mit einander, die am hiufigsten gleichzeitig aufgetreten sind.  Das
geniigt aber nicht zur Erklirung der Mannigfaltigkeit unseres Denkens;
¢s kommt hinzu 2) die Intensitit der verschiedenen in Betracht
kommenden Erinnurungﬁbild::r: Noch wichtiger ist 3) der Gefiihlston
dieser Erinnerungshilder. Vorstellungen, welche von lebhaften Gefiihls-
tonen begleitet sind, haben grassere Chancen in dem Wettbewerb
der Ideenassociation. Zu diesen, auch sonst hervorgehobenen
Momenten fiigt Ziehen noch 4) die von ihm sogenannte Constellation.
Die zahllosen latenten Erinnerungsbilder stehen in einem complicirten
Verhiiltniss gegenseitiger Anregung und Hemmung; eine vorzugsweise
von Anregungen getroffene Vorstellung  erlangt trotz  geringerer
associativer Verwandtschaft, trotz geringerer Intensitiit und geringeren
Gefiihlstons doch gelegentlich die erste Stelle. =Erst wenn wir diese
Constellation hinzuziehen, wird uns die unendliche Variabilitit unseres
Denkens verstindlich.« Diese besonders betonte Constellation scheint
aber, nach den Erliuterungen des Autors, nur eine zufillig und
momentan vorhandene Anordnung der Erinnerungsbilder zu sein, also
am allerwenigsten geeignet, ein zielbewusstes Denken zu veranlassen;
sie wire etwa der passiven Apperception von Wundt entsprechend,

Zuniichst méchte ich hier wieder die Rolle untersuchen, welche
die Gefiihle oder Affecte bei der Auswahl der Vorstellungen und
Vorstellungscomplexe spielen. Von stirmischen Affecten, wie Zorn
oder Freude, will ich natiirlich absehen. Dass eine Gefiihlsbetonung
bei dieser Auswahl von Bedeutung ist, davon sprechen alle Autoren,
Als einzige Gefiihlsbetonung beim ruhigen Denkprocess kann das sog.
Interesse gelten, entweder als geistiges Interesse oder als materielles.
Das Interesse ist aber ein Affect und macht sich, wie alle Affecte in
héheren Graden, kund durch Erweiterung der Augenspalte, durch
Anspannung aller Muskeln, Rithung des Gesichts und Pulsbeschleuni-
gung. Uns interessiren diejenigen Ideen, die zu unserer Grundstimmung
und zo unseren Grundanschauwungen passen oder denselben wider-
sprechen, die uns Belege und Férderung fiir unseren materiellen oder
geistigen  Besitzstand  oder~ Beeintriichtigung  desselben in Aussicht
stellen. Wenn dagegen die Autoren ausser Gefiihlshetonung noch
eine grossere Intensitit einzelner Vorstellungen bei dem Wettbewerb
postuliren, so muss ich dagegen bemerken, dass ich mir nicht vor-

stellen kann, auf welche Weise cine Idee stirkere Intensitit und damis
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das Uebergewicht erlangen soll, wenn nicht durch die als Interesse
bezeichnete Gefihlsbetonung,  Mit Recht sagt daher, meiner An-
sicht nach, Bleuler, =wir sind auch nicht vollkommen sicher,
ob die Erinnerungsbilder iiberhaupt ihre Stirke verindern, und
die Verbindung der Erinnerungsbilder, nicht ihre Stirke ist das
Wesentliche«. Ergiinzend mdachte ich hinzufigen, die Verbindung
mit unseren Lieblingsideen ruft das Interesse und dadurch die
Stirke einer Vorstellung hervor. Treten also neue Eindriicke,
Pflichten, Aufgaben, Fragen des tiglichen l.ebens an uns heran,
die uns zur Ueberlegungy und zum Entschluss auffordern, so ent-
steht gewdhnlich vor der Ueberlegung das Gefithl der Sympathie
oder Antipathie fiir dic neue Idee, je nachdem diese neue Idee unserem
gewohnten Bewusstseinsinhalte entspricht oder widerspricht.  Bei
reiflicher Ueberlegung kann sich das Verhiltniss findern, aber bei den
meisten Menschen ist im ersten Augenblick das Fir oder Wider ent-
schieden, besonders bei Frauen, von denen bekannt ist, dass sie die
pedantische logische Erwiigung nicht mégen und trotzdem durch In-
tuition oft das Richtige treffen in Beurtheilung von Situationen und
Personen. Das wire nun allerdings auch eine Association, aber eine
solche mit Ueberspringung aller Verbindungsglieder, Auf diese Ver-
kniipfung unseres geistigen Besitzstandes mit der neuen Vorstellung,
auf dieses intuitive Abnen folgt dann spiter oft mithsam die richtige
oder auch sophistische Motivirung durch Herstellung der logischen
Kette, um das Gesetz der Causalitit zu wahren, Diese Erfahrung
machen wir aber nicht nur in unwichtigen, alltiglichen und verhiiltniss-
miissig leicht zu losenden Fragen, wo schon hundertfiltige Erfahrung
durch ihnliche Vorkommnisse disponibel ist, sondern auch bei wissen-
schaftlichem und viel mehr noch bei kiinstlerischem Denken.  Die
Gedankenarbeit solcher Menschen stellt man sich, glaube ich, falsch
vor, wenn man annimmt, die einzelnen Gedanken wiiren so folge-
richtig ciner nach dem andern aus dem Kopf entsprungen, wie sie
sich im fertigen Werk darstellen. Nicht durch Association der inten-
sivsten oder einander inhaltlich verwandtesten Einzelvorstellungen ist
wohl das systematische Gebiude erfolgt, das gleichsam zur Uber-
raschung des Individuums zu einem befriedigenden oder glinzenden
Abschluss gefithrt hat, sondern mehr oder weniger klar schwebte dem
Denker das Endresultat vor Augen, ehe er an die Arbeit der einzelnen
Glieder der Gedankenkette herantrat.  Also nicht wie ein Rechen-
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exempel, das nach bestimmten Regeln angefangen wurde und dessen
Facit der Rechner nicht ahnen konnte, vollzog sich die Ldsung der
wissenschaftlichen Frage, sondern vielmehr als gliicklicher Einfall eines
Erfinders, der herumexperimentirt und endlich mit freudiger Ueber-
raschung wahrnimmt, dass die Experimente seine Vermuthung be-
statigen. Wie er auf die Vermuthung gekommen, das weiss er oft
selbst nicht, warum unter den vorhandenen Mdéglichkeiten er eine be-
vorzugte, das wird ihm wvielleicht erst nachtriiglich verstindlich. Wahr-
scheinlich loste eine gewisse Hypothese am ungezwungensten einzelne
disparate Erfahrungsthatsachen, indem sie zwischen ihnen cine Bezichung
oder Verbindung herstellte. Grosse Geister, wie Meynert z. B., sind
wohl nicht auf dem Wege durch das Mikroscop zu ihren fruchtbaren
Ideen gelangte, vom zweifachen Riickenmarksursprung und vom Gross-
hirn als Projectionsfliche und von den Associationsfasern im Gehirn,
sondern nach Ueberlegungen der mannigfalticsten Art, vergleichend
anatomischen, physiologischen, psychologischen, pathologischen, traten
ihm diese Gedanken entgegen und er acceptirte sie als Verkniipfungs-
mittel, so darf man vermuthen. Wie fand Jul. Mayer das Gesetz von der
Erhaltung der Kriifte, da er doch noch nicht iiber die dazu nithigen Kennt-
nisse in der Physik verfiigte? Was bewog Darwin zu seinen Ziichtungsver-
suchen? Das Resultat der Untersuchungen war als Hypothese anti-
cipirt worden. In der halbbewussten Werkstatt der passiven Associa-
tionen, da kniipfen und tummeln sich die heterogensten Combinationen,
Variationen und Permutationen, nicht nach den Regeln der Logik,
nicht nach dem Gesetz der Causalitiit, sondern nach augenblicklichen
Constellationen, wie Ziehen das nennt, und tauchen von Zeit zu Zeit
auf vor dem bestindig wechselnden Bewusstseinsinhalt, der nach
Wernicke eine Curve darstellt, deren Gipfel bestiindig wandert. Diesem
Gipfel des gesammten Bewusstseinsinhalts bieten sich passende oder
unpassende Vorstellungen an und werden von ihm je nachdem acceptirt
oder verworfen. Oft vergehen Tage, bis die passende ldee sich ein-
stellt.  Hervorragende Geister sind diejenigen, welche viele ldeen-
associationen bilden, aber auch kritisch verfahren und die passendsten
nur festhalten; schwachsinnig sind die Armen an Ideenassociationen,
die Zahl der zerstreut vorhandenen Vorstellungen kommt dabei weniger
in Betracht. Die Thitigkeit hervorragender Geister besteht wesentlich
in der Verkniipfung zerstreuter Erfahrungsthatsachen, die eben durch
die Verkniipfung in ein anderes, verstindliches Licht riicken; den
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Zusammenhang aufzudecken zwischen einzelnen Naturereignissen oder
historischen Begebenheiten, das ist das Streben der denkenden Ge-
lehrten und nichts weiter. Es ist also der Denkprocess durchaus nicht
ein continuirliches Fortschreiten von Vorstellungen von einem Aus-
gangspunkt zu einem unbekannten Ziel, bei dem nur der Erfolg des
Wettbewerbes um Aufnahme in die <Enge des Bewusstseins: abhiingt
von ihrer inneren Verwandtschaft, von ihrer Intensitit und stirkeren
Gefihlsbetonung, sondern der Denkprocess hat einen Ausgangspunkt
und es schwebt ithm ein Ziel vor und zwischen diesen beiden Punkten
wandern unzihlige Vorstellungen hin und her, vorwirts und rick-
wiirts, setzen am Anfang und oft gleich am Ende an und nur die
Gefiihlsbetonung kommt neben ihrer Verwandtschaft noch in Betracht.
Die Gefublsbetonung, oder was dasselbe ist, das Interesse, welches
sie erregen, hingt aber wieder von der Qualitit der Vorstellungen
ab, d. h. davon, ob sie zum Ganzen stimmen, mit ihm harmoniren oder
nicht. Das Forum, welches dariiber entscheidet, ist das Ganze, der
schon ad hoc gesammelte Vorstellungsschatz, der Gipfel der fort-
schreitenden und wechselnden Curve. Wundt sagt ja auch, bei der
Apperception stehe der Effect im Vordergrunde des Bewusstseins.
Dadurch aber verliert diese Apperception ihr Rithselhaftes, kennt man
erst das Ziel, dann ist die Auswahl der Mittel zum Zweck nicht mehr
so schwer; die Apperception ist dann aber eigentlich nichts Neuhin-
zukommendes, keine neue Kraft, sondern nur der Wellengipfel der
Vorstellungscurve, der in der Mitte zwischen Anfang und Ende der
Gedankenfolge steht und den Gedankenfaden nicht sinken lisst.  Drei
cleichwerthige Punkte bestimmen so die Richtung des Vorstellungs-
ablaufs. Recht einfach und nackt stellt sich dieser Vorgang dar,
wenn wir an Parteien denken, an politische, nationale ete.; nur das
Pro wird in der Discussion hervorgehoben oder nur das Contra, je
nachdem der Parteistandpunkt es verlangt und vorschreibt. Und wie
viele dhnliche, einseitig auf den Effect zugestutzte Argumentationen
giebt es im tiglichen Leben und Verkehr. In Bemg auf Bleuler
scheint mir darum sder Mechanismus, der in einem Fall die Verbindung
cines Reizes mit dem Icheomplex erleichtert, im anderen erschwert
oder hemmte=. nicht so unklar; aber ich muss hier meinen abweichenden
Standpunkt hervorheben in Betreff der Rolle, die dem Ichcomplex von
den Autoren bei diesem Vorgang zugeschrichen wird. Der Ichcom-

plex néimlich fillt, meiner Ansicht nach, durchaus nicht immer mit dem




Wellengipfel der Curve zusammen, d. h. er steht nicht immer im
Vordergrunde des Bewusstseins. Das Denken ist erfahrungsgemiiss
durchaus nicht immer mit der Persinlichkeit und ihren Interessen ver-
kniipft —- und ein Glick ist es, dass das nicht der Fall ist. Der Ich-
complex ist nicht die hichste Entwickelung und Leistung des Denk-
processes und auch nicht allgegenwiirtig beim klaren, zielbewussten
Denken; er enthilt nicht die edelsten und tiefsten Gedanken, sondern
solche viel niedrigerer Art, wenn nicht eine strenge Moral von ihm
Besitz ergriffen hat. Der Ichcomplex ist darum auch nicht competent,
z. B. Fragen von ernster wissenschaftlicher Bedeutung zu entscheiden
und er mischt sich darum auch garnicht in die innerliche Discussion, wo es
sich um geistige 'robleme handelt; wenn er es aber doch thut, so schiidigt
er das Resultat durch egoistische Beeinflussung. Wir wissen alle, dass
tiefe Denker sich und ihre Beziehungen zur Umgebung in Stunden der
Arbeit vergessen, wie Newton, tiber ein Problem sinnend, nichts vom
Einzug des Konigs bemerkt hatte, obgleich er wihrend des Vorbei-
zuges am Fenster gestanden hatte. Der Ichcomplex wird, meiner
Ansicht nach, in seiner Dignitit allgemein tiberschitzt. Wo das Ich
schweigt, wie eben angefiihrr, da schweigen mit thm natiirlich auch
alle Affecte und Leidenschaften, mit alleiniger Ausnahme des Interesses,
denn ohne dieses wiirden auch die abstractesten Ideen stillstehen. Dass
aber das Interesse ein sehr michtiger Affect sein kann, zeigen allge-
mein tibliche Ausdriicke, wie sein interessantes Buch verschlingens, Eine
interessante Arbeit aus der Hand zu legen, kostet Ueberwindung.
Durch die obigen Ausfiihrungen habe ich nachzuweisen versucht,
dass Affecte die Basis fur jede Gedankenarbeit sind; ohne sie wiirde
der Denkprocess oder dic Association der Ideen freilich nicht auf
héren, aber doch nicht so lebhaft oder intensiv werden, dass die Vor-
stellangen den Gipfel erreichten, den wir das Bewusstwerden oder das
Bewusstsein nennen. [Das Bewusstsein oder dieser Wellengipfel ent-
hilt nicht immer denjenigen Vorstellungskreis in sich, den wir den
Ichcomplex nennen.  Ein Sinneseindruck oder ein anderes auftauchendes
Erinnerungsbild giebt den Anstoss zu fortlaufenden Associationen, so
wohl im gesunden wie im kranken Geistesleben. Die Affecte hiingen
mit dem iibrigen Geistesleben, dem Vorstellungsinhalt durch denjenigen
Vorstellungskreis zusammen, der als Ichcomplex bezeichnet wird; er
umfasst die Vorstellungen von der eigenen Persinlichkeit und ihren
Bezichungen zur Aussenwelt; er wird von den Affecten beherrscht
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und geleitet, sofern er nicht durch Selbsterzichung, d. h. durch Auf
nahme fester Grundsitze, zum Charakter geworden ist und als solcher
wieder die Affecte bis zu gewissen Graden niederhalten kann. Der
ganze tbrige Bewusstseinsinhalt oder Vorstellungscomplex enthiilt alles,
was das Individuum von seiner zeitgendssischen Bildung und Cultur
in sich aufgenommen hat; er bildet immerfort Associationen, im
Schlafen und im Wachen, die aber erst lebhaft oder fithlbar oder
bewusst werden, wenn ein Affect, durch einen Sinneseindruck geweckt,
hinzutritt. DDas ZFiel, auf das die Associationen hinzoarbeiten haben,
liegt in groben Ziigen schon implicite in den ersten entstehenden
Vorstellungen drin enthalten, das Detail muss durch Combinationen
ausgearbeitet werden, nur bilden oder kndpfen sich die dazu néthigen
Associationen nicht gleich folgerichtig, systematisch - das besorgt erst
ein spiiterer Schliff — sondern sprunghaft vorgreifend, zuriickgehend,
seitwiirts spihend und suchend. Die Auswahl oder active Perception
besorgt nicht immer der Ichcomplex, sondern der jeweilig lebhafteste
ldeenkreis, so auch namentlich im Traum; bei dieser Aufgabe sind
3 Punkte gegeben, der Sinnescindruck oder das zufillige Erinnerungs-
bild, das Endziel als Ahnung oder Hypothese oder wie man es be-
reichnen  will und die sich darbietende Vorstellung als Bindeglied
#wischen beiden.

Wie ich im Eingange sagte, hatten alle diese Betrachtungen den
Zweck, die Frage zu priifen, wie aus dem normalen Geistesleben sich
das kranke entwickelt? und mir scheint, dass es nach dem Voraus-
geschickten dem gesunden niher steht, als wenn das normale Denken
s0 logisch und consequent, und so unabhiingie und souverin dar-
restellt wird, wie das gewdhnlich geschieht. Die Affecte und der
Ichcomplex sind der Ausgangspunkt jeder Geistesstorung und das
Uebrige ergiebt sich hernach ganz von selbst. Dass aber dem so
ist, dass wenigstens die Affecte, d. h. veriinderte Stimmungen das
Bild auch bei der Paranoia erdffnen, das kédnnen selbst die Verfechter
der primiiren Verstandesstérung in der Paranoia nicht ganz leugnen.
Oder wenn das auch der Fall ist, so muss doch Jeder zugeben, dass
zuerst  der Ichcomplex  betroffen erscheint und seine Beziehungen
zur Aussenwelt.  Der Ichcomplex oder die Personlichkeit kann aber
keine Verinderung an sich wahrnehmen ohne Alteration seines
Empfindens, ohne beunruhigende Sensationen, Ahnungen, Befiirchtungen
oder Hoffnungen. Das entspricht ganz dem normalen Geschehen, wo




- 2?’

jede Gedankenarbeit auf diese Weise cingeleitet wird. Also die
Bezichungen der Personlichkeit sind in's Schwanken gerathen. Weiter
ist, meiner Ansicht nach, nun die Annahme eines primir verinderten
Denkapparats nicht erforderlich. Sandberg sagt, wie ich oben
anfithrte, nicht die Urtheilsbildung, nicht die Association, sondern
das Material derselben, die Wahrnehmungen sind verindert, und die
Stellungnahme des Kranken gegeniiber dieser Verinderung bezeichnen
eben die Wahnideen. Ueber die Stellungnabhme zu der Verinderung
soll spiter die Rede sein, aber so viel steht eben, meiner Ansicht
nach, fest, nicht die Urtheilsbildung, die Association sind einstweilen
verindert. Wenn dagegen Friedmann sagt, die Disposition zum
Denken mit kurzer Association, zu iiberstiirzten Folgerungen und
Erklirungen, zu dberwerthigen Ideen sei ebenfalls primir vorhanden,
s0 muss dagegen bemerkt werden, dass im normalen Leben ganz
dasselbe geschieht, sobald Affecte in's Spiel kommen; nicht um ein
Haar schneller oder entschiedener urtheilt der Paranoiker als der
gesunde Mensch zu Beginn  des Leidens, ja sogar zaghaft und
schwankend tritt der Paranoiker an die Deutung seiner Eindriicke
heran; seine Vermuthungen sind vage, nur in allgemeinen Umrissen
vorhanden. Er wagt noch keine bestimmte Erklirung der bemerkten
Thatsache seiner Verinderung aufzustellen. Seine Situation, seine
offentliche Stellung sind verindert, das liest er den Menschen an den
Augen ab. Seine Ohren, Augen oder sein Gemeingefithl nehmen
leichte Verinderungen wahr, und er sucht eine Briicke zu bauen, ecine
Erklirung zu construiren, welche ihn  befriedigen, ihm Gewissheit
verschaffen konnte dariiber, ob er sich irrt oder richtig wahrnimmt
und was die Veranlassung zu einem eventuellen Wechsel seiner
Stellung sein kénnte?  Diese Ueberlegungen wiirde jeder gesunde
Mensch in solcher Lage anstellen. Sandberg stellt das Misstrauen
als denjenigen Affect hin, welcher die parancische Gedankenrichtung
hervorruft. Wenn man aber das Misstrauen einer weiteren Zergliede-
rung unterwirft, so findet man, darin wird mir Sandb er g wohl Recht
geben, es fur gewdhnlich nur bet Individuen die von Natur entweder
hochgradig eitel und ehrgeizig, anspruchsvoll oder rachsiichtig,
ingstlich oder zu wehleidiger Selbstbeobachtung geneigt sind, oder
sollte Misstrauen auch bei Gemiithern beobachtet werden, die von
Natwur sanft, bescheiden, wversihnlich und anspruchslos sind?  Ich
glaube es nicht. Eitelkeit fithrt, wie oben ausgefiihrt, zum Wunsch,
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aber auch zur Furcht, beachtet zu werden; die ldee, beachtet zu sein,
entspringt bei diesen Individuen wie wvon selbst, es bedarf keiner
bewussten Ideen-Association weiter, sie ist ihnen gegeben. Die
Empfindlichkeit fiihrt zu  iibertricbener Deutung harmloser Worte
und Anspielungen aus ganz unzureichenden Griinden. Die Wehleidig-
keit fithrt zu fingstlicher Beachtung kdrperlicher Sensationen und zu
Hypochondrie. Ebenso konnten als Quellen der Paranoia Neigung
zu Eifersucht, Prahlsucht mit Talenten ete. aufgezihlt werden; denn
die Paranoia tritt nicht durchaus mit Verfolgungsideen auf, wie ja
bekannt, sondern besonders hiufig mit hypochondrischen, eifersiich-
tigen, Grissenideen, Erfindungen, hoher Abstammung ete.  Woeiter
muss aber noch hervorgehoben werden, dass Verstimmungen nicht
aus einer der letzten Gemithsbewegungen allein hervorgehen, sondern
aus vielen, auch lingst vergangenen, die sich summiren; ein alter
Groll Giber eine Ungerechtigkeit, ein Misserfolg, der zufillig hinzutritt,
ader ein Aerger iber eine neue Krinkung geben den .'hts:ithlag,
ja sogar ganz heterogene Gefiihlserregungen bringen den aufgesam-
melten Ziindstoff zur Explosion, das Gefiss zum Ueberlaufen, d. h. fithren
den Entschluss zur pessimistischen Auffassung der ganzen Situation
herbei und  bestimmen  die  Sehlussfolgerungen, Associationen und
Entschliisse, Feindseligkeit, Rache ete.  Die Charakteranlagen sind ja,
wie Jeder weiss, schon frith an Kindern wahrzunehmen. Es giebt
vicle Kinder, die empfindlich und eitel sind; diese zeigen, wegen
offenkundigster Fehbler und Versehen zurechtgewiesen, keine Spur
von LEinsicht und Schuldbewusstsein, sehen vielmehr in der Riige
nur Zuriicksetzung und Ungerechtighkeit, halten sich fiir unschuldig
gestraft und  jammern diber ihr ungliickliches Schicksal und die
Schlechtigkeit der Erzicher. Sie sind zugleich nachtragend und
geneigt sich fiir Verfolegte 2zu halten.  Ganze Familien zeigen diesen
Charakterzug zuweilen und die Erziechung bleibt da machtlos; Einer
und der Andere aus solchen Familien erkrankt wahrscheinlich geistig.
Hicr herrseht ein starker Affect und macht das Denken excentrisch,
subjectiv, oder wie man es sonst nennen mag, wenn der Ichcomplex
den weiteren Associationen keinen Raum giebt. Die Bezichungen
zur Umgebune und den Mitmenschen stellen sich solchen Individuen
sehr einseitig dar, sie sind nur im Stande, die eine Hilfte der
Bezichungen zu iberblicken unter vorgefasster Meinung, sie konnen
Menschenfeinde werden oder Verfolgte. Wenn Friedmann das

e
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als Denken mit kurzer Association, iberstiirzten Schlussfolgerungen,
iuberwerthigen Ideen auffasst, so muss ich das als Denken mit
fixirtem Ziel oder Resultat bezeichnen. So denkt der enragirte Partei-
mann., der nur das Pro bei seinen Deductionen fiir das Interesse
seiner Partei wahrmnimmt und fir das Contra blind und taub ist.
Die Ueberlegung durch Associationen ist ganz Sklavin dieses iber-
wiiltigenden Zieles. Sein Fanatismus reisst ihn fort und hindert das
Auftreten mannigfaltiger, vielseitiger Associationen; darum sind aber
die einzelnen Vorstellungen an sich nicht intensiver als bei anderen
Menschen, ja mitunter sind diese Individuen sich dessen halbbewusst,
dass sie falsche Schliisse ziehen und der Ton der Ueberzeugung
fehlt ihnen dann sogar; nur wverschimt und zaghaft construiren sie
ihr Gebiude, statt mit erhdhter Kraft und Wirme. Dieses gilt far
den Advocaten, der eine schlechte Partei vertritt, und fiir den
beginnenden Paranoiker. Dadurch allein ist es erklirlich, dass
diese Kranken ihre Ideen zu verheimlichen suchen und dissimuliren,
denn so ganz konnen sie eben jede weitere Ueberlegung auch
nicht ausschliessen. Ilie Analogien zwischen dem gesunden und
kranken Denken lassen sich aber noch weiter verfolgen. Der
Paranoiker bemerkt eine Verinderung an sich oder seiner Umgebung.
Sandberg schildert das auf pag. 625 so: »Einem Paranoiker z. B,
der in eine Stube tritt, welche auf ithn vor seiner Erkrankung einen
indifferenten oder selbst freundlichen Eindruck machte, wird dieselbe
nunmehr verindert vorkommen und zwar nicht in dem Sinne, dass
ihm einzelne Mobel oder andere Gegenstiinde bis zur Unkenntlichkeit
umgestaltet erscheinen, sondern es wird fiir ihn in dem Zimmer jene
eigenthiimliche Stimmung herrschen, wie sie in iihnlicher Weise der
Gesunde in einem Raum empfindet, in welchem er zwar nichts ver-
indert, Alles an seinem bekannten Platz findet und doch ein unbe-
stimmtes Ftwas in der Luft liegt, von dem er sich nicht Rechenschaft
geben kann und das ihn trotzdem mit einer misstrauvischen, unbehag
lichen und unheimlichen Stimmung erfiillt«. In dieser Stimmung be-
tritt man einen bekannten Raum unter ausserordentlichen Verhiltnissen,
vor einem wichtigen Ereigniss, einer Entscheidung u. s. w. Ebenso
erscheinen bekannte Personen verindert; die Veriinderung liegt im
Gesichtsausdruck, der Stimme u. s. w., gerade in kleinen, nebensiich-
lichen Umstinden. Nun frage ich, ist dieser Modus des Erkennens
oder Verkennens, der auf solchen Nebensachen und Umstinden beruht,



anders als der normale? Sehen wir nicht immer einem Menschen an
der Miene, Farbe an, wie er sich fiilhlt? Gerade diese minutitsen Um-
stiinde bestimmen unsere Meinung, bilden Vorurtheile, Missverstind-
nisse, ¢in Wort ruft uns lingst vergessene Gedankenreihen, ein Ton
Melodien wach, die wir wvielleicht nicht wieder bald loswerden. Ein
weiteres Stadium, die Verkennung von Personen, schliesst sich daran.
Sandberg sagt mit Recht pag. 628, »wenn der Kranke einen Wiirter
fiir seine als Mann verkleidete Schwester hiilt und nicht glaubt, dass
er in cinem Krankenhause sei, so geschicht das, weil er dies alles fiir
cine Farce, Vermummung hilt=. Auch uns erinnern fremde Personen
plotzlich an Bekannte und Verwandte; jener Mann ist vielleicht grau,
mein Mann ist blond, er ist gross, mein Mann ist klein, und dennoch —!
Auch hier kann man fragen, entspricht das nicht ziemlich unserer Art,
wiederzuerkennen ¥ Erkennen wir nicht einen Menschen von Weitem
daran, wie er sich rduspert, oder halten wir mit unserem Urtheil
zuriick, bis wir uns in griindlicher Weise durch Aufnahme des genauen
Signalements Gberzeugt haben, dass das wirklich unser Bruder und
kein anderer ist? Freilich, wenn wir gleich bemerken, dass die Grisse,
Farbe, Gesichtsziize nicht stimmen, dann sehen wir unseren Irrthum ein,
aber denken wir einmal an eine Maskerade, und was kann bei auf-
geregter Phantasie nicht  alles vorausgesetzt werden! Es beweist,
rlaube ich, nur von Neuem, dass wir die Kranken genauer beobachten
und kennen als die Gesunden, wenn wir diesen Hergang, diesen Modus
des Schliessens fiir durchaus abnorm halten.  Ja, wir sind selbst immer
oberflichlich im Ziehen von Schliissen, wenn es sich um kleine Vor-
kommnisse des tiglichen Lebens handelt; bei solchen Bagatellsachen
kommt nur der kleine Associationsapparat zur Verwendung, welcher
dem Icheomplex zu Gebote steht; und bei der Erkrankung handelt
es sich eben nur um diesen Ichcomplex mit seinen sterecotypen,
cingefahrenen Conclusionen.  Hier herrscht eine grosse Uniformitiit
bei den verschiedenen Individuen, eine Coordination wie bei den
Muskeln, die zu gewissen Hantirungen eingeiibt sind.  Wenn daher
die Wahnideen, zu denen die Kranken gefiibrt werden, so iber-
raschend d#hnlich unter einander sind, so liegt das daran, dass
nur die allen Menschen eigenthiimlichen, maschinenmissig eingeiibten
Alltagsassociationen zur Verwendung kommen, ohne Zurathezichung
des grossen Schatzes gelernter, aber leider so oft vernachlissigter,
vergessener Belehrungen, Aufklirungen, wissenschaftlicher Ergeb-



— 3' ——

nisse u. 5. w. Immerhin ist in diesem Stadium noch eine temporire
Correctur maglich bei nachlassender Aufregung, wie das Mercklin
in seiner Arbeit siiber das Verhalten des Krankheitsbewusstseins
bei der Parancia: (Allg. Ztschrft., Bd. 51, pag, 579 u. ff) an
mehreren Beispielen nachweist. Auf pag. 582 unterscheidet er Krank-
heitsgefithl und Krankheitseinsicht.  Darnach eben handelt es sich
doch meist nur um Krankheitsgefiihl, nicht Krankheitseinsicht, und
dieses ist voriibergehend. Mercklin schligt fir diese temporir
corrigirbaren Wahnvorstellungen die Bezeichnung »mobile Wahnvor-
vorstellungen: vor. Bei manchen Kranken hiilt dieses Stadium  recht
lange an. Die ungliickliche Gewohnheit, bei wiedereintretenden gleichen
Umstiinden in dieselben Irrthiimer und Fehler zu verfallen, das ist das
traurige Schicksal derjenigen Menschen, die wohl einen Irrthum ein-
zusehen im Stande sind, nicht aber das Fehlerhafte ihrer ganzen
Logik, ihres Temperaments, ihrer Beschrinktheit. Unter Beschrinkt-
heit verstehe ich hier nicht Schwachsinn, sondern die Beschrinkung
auf einen kleinen Kreis von Ideen, durch Leidenschaften, Trigheit ete.
Ein solcher Kranker nun hért z. B. auf dem Hof Menschen sprechen,
einen Handwerker klopfen; dies bedeutet etwas, und je mehr er hin-
horcht, desto mehr kommt es ihm vor, als ob da etwas Wichtiges
vorgehe, etwas, das fiir die eigene Person nicht gleichgiltig ist (tua
res agitur); zuletzt glaubt der Kranke seinen Namen nennen zu horen.
Das ist gewohnlich der Anfang. — Ganz besonders verderblich st
die Neigung, in der Erinnerung nachzuschlagen, ob dort nicht Manches
diec Meinung bestitigen kénnte? Die Erinnerung ist aber unter diesen
Umstinden ein unzuverlissiger Zeuge und sehr bestechlich.  Nicht
nur beim Kranken, auch beim Gesunden muss das willfibrige Ge-
dichtniss in ausgiebigster Weise nachhelfen, um eine falsche Meinung
zu begriinden. Nicht die Qualitit der Grinde ist nachher ausschlag-
gebend, sondern ihre Summe, und nicht die nachtriiglichen Wider-
legungen werden summirt, sondern nur die positiven Vermuthungen;
erstere kommen immer weniger in Betracht. — Ganz anders verhilt
sich der Kranke nach langem Bestande der Paranoia zu seinen Wahn-
ideen. Einfach durch Gewdhnung und Ucbung werden ja auch im
gesunden Leben die verkehrtesten und verderblichsten Ansichten und
Neigungen zur zweiten Natur, zu Bestandtheilen der geistigen Person-
lichkeit. Was man sich unzihlige Male wiederholt hat, das ist einfach
zu einer Thatsache geworden, und die Art der daran sich kniipfenden
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Associationen ist ebenso erstarrt; beide vollzichen sich fortan auto-
matisch, ohne Dazwischentreten never Ueberlegungen und Erwiigungen,
wie eine fest eingeiibte complicirte Muskelleistung, Schiile spricht
das in seiner citirten Arbeit so ungefihr aus: sder Wahn ist stark
und unwiderleglich durch hiufize Wiederholung (Suggestion), wobei
das reizbare Ich sich immer mitdenkt, mitdenken muss, da die psy-
chischen Associationen abnorm erleichtert sind, vorgebahnt, weil vor-
veahnt.e Hier in dem chronischen Stadium der combinatorischen oder
luciden Paranoia liegen die Wahnideen als Material im Bewusstsein
ruhend aufgespeichert und lassen daher wieder leichter Raum fir den
iibrigen, grisseren Kreis von Erinnerungsbildern und Associationen;
daher sieht man viel deutlicher, als zu Beginn der Krankheit, die zwei
ldeenkreise sich sondern, den Ichcomplex und den weiten Kreis der
erworbenen Fertigkeiten mit seinem Wissen und seinem Kdnnen, Bei
dieser combinatorischen, luciden Form wvollzicht sich, wie Schiile
pag. 315 sagt, scine wirkliche Spaltung in der Person und es bildet
sich demgemiiss auch ein doppelter geistiger Horopter, in welchen
beiden das Ich sich bewegt und abspiegelt, in beiden heimisch, aber
in keinem ganz zu Hause, weil stets durch die gefilhlte Nebenwelt
gemahnt, welche bedringt oder erhebt.« Das ist die psychische
Sejunction, welche Wernicke meint. So wird es einigermassen
verstindlich, dass ein verfolgter Herzog willig zur vorgeschriebenen
Feldarbeit geht und der Anstaltsobrigkeit gehorsam  sich  unterwirft,
ohne fir gewdhnlich eine Verschmelzung zwischen diesen Wider-
spriichen zu versuchen. Entweder auf iusseren Anlass hin, viel hiiufiger
aber spontan biumt sich an sogenannten schlechten Tagen wieder
der Herzog auf und veranlasst Scenen und Auwuftritte,

Weiter nun FEisst sich die Entwickelung der chronischen Paranoia
nicht verfolgen, ohne auf die Hallucinationen einzugehen, die fast
immer das Bild compliciren, auch schon in fritheren Stadien. — Zu
den Hallucinationen im normalen Geistesleben eine Analogie zu finden,
ist nicht gelungen, man hat daher auch nicht versucht, sie auf dem
Wege zu erkliren, oder dem Verstindniss nither zu bringen; die
Wahnideen sollen im Allgemeinen die Bricke bilden zwischen dem
physiologischen  Denkprocess einerseits und den Hallucinationen
andererseits. — Von allen den Arbeiten ist hier natiirlich abzusehen,
welche sich mit «dem anatomisch - physiologischen Mechanismus  der
Hallucinationen beschiiftigen, wvon den Hypothesen Meynerts,




Munk's, Wundt's, Stricker's, Cramer's und And. Ebenso
haben bisher vereinzelte Fille von halbseitigen Hallucinationen, wie
diejenigen von Peterson, Sepilli, Tomaschewsky und
Simonowitsch, und die Versuche der Galvanisation bei Hallu-
cinationen ¢f. Chvestek (Jahrb. f Psych., Bd..11, pag. 267) ein psy-
chologisch - klinisches Verstindniss nicht zu fordern vermocht. Das
psychologische Problem besteht darin, dass cinerseits die Hallucina-
tionen, ebenso wie die Wahnideen, nur aus den vorhandenen Erinne-
rungsbildern des Individuums entspringen, d. h. nichts anderes sein
konnen als Erinnerungsbilder, dass sie aber andererseits so fremdartig
und aus allem Zusammenhang des Denkens herausgerissen erscheinen,
dass sie nicht als eigene Producte imponiren. Wie gesagt, sollen sie
nach Ansicht aller Autoren nichts anderes sein als die intensivsten
Wahnvorstellungen. Schiile in der citirten Arbeit, pag. 280 und 300,
spricht von directer Umwandlung der Vorstellungen in Hallucinationen,
aber er fiigt hinzu, dass in zahlreichen, acuten Fillen ein solch’ durch-
sichtiges Verhiltniss nicht zutreffe, hier erschienen die Sinnestiu-
schungen ungebundener, vielgestaltiger und ihre Inhaltsrichtung sei
nicht dieselbe. Friedmann spricht sich an vielen Stellen seines
Werks dariiber aus; pag. 8 und g z. B. sagt er: »Zwangsideen, Wahn-
ideen sind pathologisch verstirkte Vorstellungen, Reizerscheinungen
auf dem Gebiet der Vorstellungsthiitickeit und werden in continuir-
lichem Uebergange zu Hallucinationen«; ferner pag. 21 und 22: =In
weit mehr als der Hilfte der Fille von Paranoia sind Hallucinationen
zugegen, noch ofter tritt das einfache Gedankenlautwerden auf; bei-
nahe stets ist der Inhalt der Hallucinationen identisch mit demjenigen
der eigenen Gedanken und sieht somit wie eine besonders lebhafte
Form des Vorstellens aus.« Pag. 37: *Gedankenlautwerden in Worten
ist die einfachste und hiufigste Forme«; pag. 118: »Wahnideen und
Hallucinationen sind identische Vorstellungen, durch hohe Erregung
plastisch geworden, durch loses Phantasiespiel kleiden sie sich in
Worte, hier fehlt dem Kranken der leitende Faden und sie horen
nicht mehr die eigenen Gedanken, sondern fremde glauben sie zu
vernchmen.« — In dhnlichem Sipne spricht sich der Autor noch an
vielen Orten aus. Wernicke sagt auf pag. 128 seines citirten
Werkes, »es gibe individuelle Verschiedenheiten, bald herrsche mehr
das begriffliche Denken vor, bald ein solches in Worten. Dieselbe
Krankheitsform, eine acute Angstpsychose erweckt bei einem Indi-
a



viduum nur Vorstellungen dieses Inhalts, bei dem andern Phoneme,
Vorstellungen in Worte gefasst. Der Inhalt ist je nach der Stimmung
des Kranken iiberwicgend ein bedrohlicher, beschimpfender.= Pag. 130
und 131: »Der Bezichungswahn hat mit den Hallucinationen offenbar
eine innere Verwandtschafr, Bezichungswahnvorstellungen beruhen auf
cinem krankhaften Reizzuwachse, der an derselben Stelle einwirkt,
aber noch nicht die Hdihe erreicht, welche zur Auslésung von Hallu-
cinationen erforderlich ist. Deshalb macht sich eben das Symptom
immer nur im Anschluss an wirkliche Sinneswahrnehmungen geltend.«
Neisser (Allg. Ztschrft.,, Bd. 53, pag. 263) sagt, »in ihren physiologisch-
psychologischen Beziehungen, nicht in ihrem Inhalt ist die Macht der
Hallucinationen bei der chronischen Paranoia begriindet. Die Art und
der Ort ihres Zustandekommens schafft ihnen ihren Einfluss auf den
Vorstellungsablauf. Den  hallucinatorischen Wahrnehmungen kommt
unter allen Umstinden im Vergleich zu den normalen eine wesentlich
intensivere und unmittelbar zwingendere Inanspruchnahme der Auf
merksambkeit zu: vermuthlich, weil ithnen ein stirkeres sensorisches
IElement imnewohnt. Die Hallucinationen wirken auf den Vorstellungs-
ablauf in directer Weise, ohne Dazwischentreten von bewussten Re-
flexionen.« Sandberg, pag. 639, sagt, »bei der chronischen Paranoia
bewegen sich die Hallucinationen zu einem grossen Theil in den
Wahnideen entsprechenden Sphiren. Sie zeigen dem Kranken sinnen-
missig greitbar, woran er noch zweifelt, was er im Geheimen denkt.
Was er selbst sich auch kaum zu gestehen wagt, das fihren sie ihm, wie
die Hexen dem Macbeth, vor Augen, sie flistern es ihm in's Ohr ete.
Aber bekanntlich wverhilt es sich nicht mit allen Sinnestiuschungen
s0. Es treten ausserdem auch solche auf, welche mit den Wahn-
ideen nichts zu thun haben, sondern ganz ausser der Reihe liegen.
Nach Sandberg sind die Wahnideen und Hallucinationen aus
der gleichen pathologischen Basis erwachsen und die einen so un-
mittelbar wie die anderen, d. h. sie sind nicht von einander abhiingig,
gehen nicht aus einander hervor. Nur noch cine Bemerkung von
Zichen méchte ich hier anfuhren, pag. 147, Anmerk.: s5ehr be-
merkenswerth ist es, dass oft dieselben Hallucinationen in der einen
Phase mit Angst und Ideenhemmung, in der anderen mit heiterem
Schimpfen und Ideenflucht begleitet resp. beantwortet werden.s —
Diese Bemerkung ist ebenso richtig wie wichtig, harmonirt aber mit
den meisten obigen Auseinandersetzungen scheinbar garnicht. — Ich




will zunichst einige, wie mir scheint, wichtige Unterschiede zwischen
Wahnideen und Hallucinationen hervorheben.  Die Hallucinationen
beherrschen in erster Reihe alle acuten Geistesstorungen, die Intoxi-
cationspsychosen, die epileptischen Stérungen, die acuten Schiibe der
chronischen Psychosen. Hier treten sie wohl nie als Gedankenlaut-
werden auf, sondern als laute, mannigfaltige, fremdartige, erschreckende
Erscheinungen. Die eigentlichen Hallucinationen, im Gegensatz zum
Gedankenlautwerden, verschonen kein Alter: sie sind dem jugend-
lichen Irresein ebenso eigenthiimlich wie dem senilen; der systemati-
sirende Wahn und das Gedankenlautwerden gehéren vorziglich dem
reiferen  kriftigen Alter an. Wo neben dem systematisirenden Wahn
Hallucinationen auftreten, was die Regel ist, da nchmen die Hallu-
cinationen, wenn sie nicht sehr spirlich vorhanden sind, als die stirkeren
die Fiihrung; sie unterdriicken, so lange sie da sind, jedes systematische
Denken. Wo Hallucinationen herrschen, da nimmt die Krankheit auch
einen anderen Verlauf; es treten hiufiz Remissionen, ja Intermissionen
von langer Dauer ein, zuletzt aber geht es rasch bergab zum geistigen
Zerfall, zu vollstindigem Blédsinn oder recht hiufig zu der secundiren
Verwirrtheit, bei der der Kranke garnicht mehr Gedankenassociationen
in Worten bilden kann; den Worten fehlt jeder Sinn und Satzbau und
die Ausdriicke selbst sind zum Theil neugebildet und unverstindlich.
[Dennoch haben diese Kranken Begriffe und Gedichrniss, das zeigen
sic in ithrem Betragen, in ihren kinstlerischen Leistungen oder bei der
Arbeit als Handwerker, im Schachspiel und dergl; nur das Denken
in Worten ist nach dauernden Gehérshallucinationen vernichtet. Ferner:
Hallucinationen verindern den Kranken plétzlich, aber nicht dauernd,
nur bei fortwihrenden Hallucinationen bleibt der Kranke dauernd ver-
andert, bise, feindselig, aufreregt; sonst aber kann das Wesen des
Iranken schnell aus einem solchen Zustande in einen ruhigen, freund-
lichen, besonnenen ubergehen; seine Bezichungen zur Umgebung sind
dann ganz andere, normale und er bemerkt scheinbar den Wechsel
nicht, als wenn er sich der heftigen Scenen von vorher garnicht
erinnerte; er hat auch scheinbar vergessen, was ihm geschah, als er
1solirt wurde. Die Hallucinationen als solche gehen keine Verbindung
mit dem Denken ein, sie verfilschen nicht iiber ihre Dauer hinaus das
Bewusstsein. Auch Neisser sagt von ihnen, sie wirken in directer
Weise, ganz ohne Dazwischentreten von bewussten Reflexionen, auf
den Vorstellungsablauf; und Sandberg sagt, es giebt solche Hallu-
3-!



cinationen, welche mit den Wahnideen nichts zu thun haben, sondern
ganz ausser der Reihe liegen. Sommer sagt in seiner Diagnostik
der Geisteskrankheiten 18g4: =Im Wahnsinn handelt es sich nur um
eine durch Hallucinationen bedingte Wahnbildung, welche mit Weg-
fall der Hallucinationen spurlos verschwindet, oder sie werden corrigirt
und beeinflussen das Denken nicht.« — Was endlich den Inhalt der
Hallucinationen zum Unterschiede von Wahnideen und dem sog. Ge-
dankenlautwerden betrifft, so mdchte ich hier nur besonders betonen,
dass derselbe bei ersteren reicher, mannigfaltiger, abenteuerlicher ist,
so dass von den Hallucinationen das nicht gilt, was von den Wahn-
ideen gesagt werden musste, dass sie nimlich beim Paranoiker, wie
beim Melancholiker oder gar Paralytiker erschrecklich einformig,
diirftig, stereotyp sind. Schon aus diesem letzten Umstande allein,
wenn nicht schon aus allem (.'ll‘.-igem folgt, meiner Ansicht nach, dass
die Hallucinationen unmdglich identisch mit Wahnideen sein kénnen,
rleichsam nur die lebhaftesten unter den Wahnideen; denn woher
sollte dann hier der grissere Reichthum stammen? Mit dem Gedanken-
lautwerden ist es freilich anders, dort ist der Inhalt nahezu identisch
mit den Wahnideen und einformig wie diese.

Obgleich aber, wie gesagt, wohl anerkannt wird, dass die
Hallucinationen vielgestaltizer und ungebundener seien als die Wahn-
ideen und oft eine andere Inhaltsrichtung verfolgen und obgleich z. B.
Sandberg ausdriicklich sagt, dass die einen so unmittelbar erwachsen
wie die anderen, also doch nicht aus einander hervorgehen, wenigstens
nicht durchaus und immer, so haben die vorhandenen Erklirungs-
versuche doch immer nur das Gedankenlautwerden im Auge und
nicht die spontanen, primir auftretenden Hallucinationen.  Diese
letzteren aber werden wahrscheinlich durch wirkliche Sinneseindriicke
und nicht durch unmittelbar vorausgegangene Gedankenginge veran-
lasst und hervorgerufen. Wenn es sich auch nicht gerade oft ereignet,
dass die ersten Anfinge der Sinnestiuschungen unter den Augen
des Psychiaters auftreten, so geschieht es doch hin und wieder und
dann beobachtet man, dass der Kranke Laute oder Sensationen beachtet
und verwerthet, die der Gesunde vollkommen iibersieht, weil sie
gewohnt und alltiglich sind. Der Kranke lauscht gespannt auf Laute,
Gespriche, die an sein Ohr dringen; vom Hof herauf vernimmt man
z. B. das Klopfen ecines Handwerkers; Gesunde beachten es nicht,
iiberhéren es, Hysterische finden es unertriglich, der Paranoiker sucht
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darin eine geheimnissvolle Bedeutung, auch wenn es wochenlang gleich-
missig anhilt. In einigen Tagen oder Wochen ist er im Reinen mit
sich dariiber, dass ein Schaffot fir ihn gezimmert wird oder dergl.
Daran kniipfen sich deutliche und immer deutlichere Belege; die un-
deutlich vernehmbaren Gespriche auf dem Hof gelten dem Kranken,
denn es klingt sein Name hindurch; ihm gilt offenbar die Unter-
haltung. Weiter hért er nun sein Schicksal verkiindigen, Befehle
ertheilen, oder es werden ihm unziichtige Dinge vorgeworfen (be-
sonders weiblichen Kranken), Strafe und Tod werden ihm angedroht.
Um diese anfinglichen Gehérswahrnehmungen gruppiren sich immer
phantastischere Ausschmiickungen in Form von Stimmen und Sen-
sationen, aber die zur Erklirung ndéthigen Associationen sind so pro-
visorisch und temporir, dass sic jedes Mal spurlos verschwinden,
sobald die Hallucinationen nachlassen. An freien Tagen sind die
Hallucinationen vergessen, sie werden corrigirt, ja der Kranke erinnert
sich ihrer ungern und scheinbar undeutlich; er weiss auch keine
Erklirung dafiir zu geben, wenn sie eben nicht von seinem Wahn-
system ein Theil sind. Diese Patienten bieten also ein sehr wechselndes
Bild dar. Zeitweilig behaupten sie die barocksten Dinge und dann
wieder sprechen und denken sic wie gesunde Menschen. Das sind
die reinen Hallucinanten. Wihrend der Paroxysmen berichten sie
vielleicht von Verinderungen in ihren Organen, die nirgends beschrieben
worden sind, oder sie sehen Teufel, Hollenmaschinen, fabelhafte Thiere,
ganze Haufen, Massen von Gestalten, die man nie gesehen; diese
dringen auf sie ein, wilzen sich ihnen entgegen, erdriicken sie; Feuer
und Dimpfe umgeben sie, sie selbst sind gestorben und beobachten
sich doch, sie sehen ihren Kopf am Boden zu ihren Fissen, sie hiren
Kegelschieben mit Schiideln. Und dies gilt nicht etwa nur fiir acute,
toxische Hallucinationen, sondern aueh fiir chronische. Bei Halluei-
nanten lést sich auch insofern der physiologische Verband, als solche
grausige Erscheinungen durchaus nicht immer die adiquate Stimmung
begleitet, sondern oft greift trotz der schrecklichen Erscheinungen eine
iibermiithige, maniakalische Stimmung Platz und die Patienten berichten
spater tiber Schidelstitten und dergl., die ihnen aber Spass gemacht
zu haben scheinen. Was folgt nun aus allen solchen Erfahrungen und
Beobachtungen? Zunichst scheint mir daraus zu folgen, dass die
spontanen oder primidren Hallucinationen unmdaglich aus dem be-
schriinkten, relativ kleinen Vorstellungskreise hervorgehen konnen, der
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mit dem Ichcomplex zusammenhiingt. Aus ihm stammen nur die Stim-
mungen und Wahnideen und die als Gedankenlautwerden bezeichneten
Sinnestiuschungen; die primiren Hallucinationen dagegen gehiren
dem weiten Kreise des ganzen Bewusstseinsinhalts an, sind Erinnerungs-
bilder, die keine Verbindung gekniipft hatten mit dem Ich und seinen
engeren und weiteren Bezichungen zur Aussenwelt und zu anderen
Personen. Weil sie aber lange vergessen waren, in keine Bezichung
zur eigenen Person gesetzt waren, dazu ungeordnet, wie auch im
gesunden Leben, aber mit Lebhaftigkeit aus der Tiefe auftauchen, so
erscheinen sie fremd, als etwas ausser oder uber der eigenen Person
Stehendes, durchaus nicht als Producte des eigenen Denkens. Die
wunderlichen Fratzen und fabelhaften Gestalten sind aber natiirlich
nicht rein reproducirte Erinnerungsbilder; sie sind Karrikaturen der-
selben, wie sie die Phantasie auch des gesunden Menschen in Bild
und Schrift produciren kann. Zu dem anfinglich Undeutlichen, Ge-
heimnissvollen, Ueberraschenden und Neuen dieser Erscheinungen tritt
allmilie dic Deutung hinzu, die Auslegung, dass sie von aussen
stammen. Anfangs hirte der Kranke noch wirkliche Toéne, Gerdusche,
um die herum sich ganz ungeordnete, zufillig aus dem Schatz des
Bewusstseins auftauchende Vorstellungen gruppirten, und diese letateren
wiederum werden nach Analogie mit den ersten unwillkiirlich eben-
falls in die Peripherie verlegr, weil sie nicht als eigene erkannt werden.
Der Denkprocess ist hierbei wohl nicht anders vorzustellen, wie als
Autosuggestion, und die Gewdhnung und Uebung leisten hier nicht
mehr als dberall im Leben. Die Uebung macht erfahrungsgemiiss
das Unnatirlichste zur zweiten Natur und der Hallucinant wird allmilig
cin Virtuose im Horen von Stimmen, wo nur eine Vorstellung vor
seinem Geiste auftaucht. So ungefihr denke ich mir den Vorgang
bei Entstehung und Dauver der Hallucinationen.

Ich habe im zweiten Abschnitt zu zeigen versucht, dass die
Pridisposition zur Paranoia in der individuellen Constitution der
Affecte und des Ichcomplexes, d. h.,, wie gewdhnlich gesagt wird, in
der natiitlichen Charakteranlage begriindet ist, dass aus den schlum-
mernden Leidenschaften des Ichcomplexes die vorgefassten Meinungen
oder iiberwerthizen Ideen hervorgehen und darnach erst die kurzen
Associationen, als nachiriigliche Erklirungen, das System bilden. Die
cigentliche Intelligenzsphire bleibt zuniichst unbetheiligt, da sich dieser
Vorgang in dem kleinen Kreise der alltiglichen und eingeiibtesten




Vorstellungen von den praktischen Bezichungen der eigenen Person
#u den Mitmenschen und der Umgebung abspielt; daher die Monotonie
und Stereotypie der Schliisse, zu denen der Paranociker, wie auch
verwandte Geisteskranke gelangen. Bunt und vielgestaltig wird erst
das Bild, sobald, wie das die Regel ist, primire Hallucinationen hin-
zutreten, nicht das sog. Gedankenlautwerden. Die primiren Hallu-
cinationen sind Vorstellungen, die aus dem grossen, weiten Schatz
des gesammten Bewusstseinsinhalts ungeordnet auftauchen. Anfing-
lich sind es Illusionen, denn sie kniipfen an wirkliche Sinneseindriicke
an; spiter bediirfen sie, wie es scheint, dieses Anstosses nicht mehr,
sondern jeder unvermittelte Gedanke kann dann ru einem gehdrten,
gefiihlten werden. Sie werden als von aussen kommende, gesprochene
Worte und Redensarten aufgefasst, weil sie dem augenblicklich vor-
handenen Wellengipfel der Vorstellungscurve so fremd, ja karrikirt
erscheinen, dass sie unméglich als Eigenthum anerkannt werden
konnen. Auf diese Weise wird auch die eigentliche Intelligenzsphiire
in den Process hineingezogen und leidet mit, indem sie zur Aus-
gestaltung des Wahnsystems beitrige. Nun kommt es fiir die weitere
Entwickelung der Paranoia wesentlich auf das Mischungsverhiltniss
zwischen systematischem Wahn und Hallucinationen an; iberwiegt der
combinatorische Wahn, so bleibt das Denken ziemlich geordnet,
namentlich in der weiteren Sphire der Berufsthitigkeit; tberwiegen
dagegen die Hallucinationen, so ist der Verlauf im Einzelnen unberechen-
bar; man kann dann auf Paroxysmen aller Art gefasst sein, auf Unter-
driickung jedes einigermassen zusammenhiingenden Denkens; dann kann
es zu Incohiirenz kommen, soweit dieselbe durch Hallucinationen bedingt
ist. — Die Incohirenz, welche Ziehen im Arch. f. Psychiatrie, Bd. 24,
Hett 1 und 2, schildert, ist, wie jeder Gedankenstillstand, wohl nur soma-
tisch, nicht psychologisch zu erkliiren. Dieser Zustand gleicht demjenigen,
in dem der Mensch sich befindet, wenn er einenSchlag auf den Kopf erhalten
hat. Leichter verstindlich sind diejenigen Modificationen der Paranoia,
welche auf einem psychisch noch mehr minderwerthigen Boden sich
entwickeln. Dahin gehdren die jugendlichen Formen des Irreseins,
wo schon in den Kinder- und Knabenjahren Defecte an Intelligenz
oder an Moral aufgetreten waren. Dort entstehen um das 18. oder
20. Lebensjahr herum recht buntscheckige Krankheitsbilder; das
Gemeinsame ist der frihe Uebergang in Schwachsinn, wie eben noch
Scholz, iiber Pubertitsschwachsinn (Allgm. Ztschr., Bd. 53, pag. 912)



gezeigt und auseinandergesetzt hat. Nicht viel anders verhilt es sich auch
mit den Degenerirten Magnan's. Es braucht bei ihnen nicht die Intel-
ligenz schwiicher angelegt zu sein, sofern man unter Intelligenz Reichthum
an Vorstellungen, Kenntnissen und Ideenassociationen versteht, wohl aber
mangelt es ihnen schon wilhrend der Gesundheit an logischer und
consequenter Ordnung ihrer Vorstellungen und Vorstellungscomplexe;
sie haben daher keine Grundsiitze und festen Ansichten, sind schwankend
und unberechenbar. Diese Eigenthiimlichkeit ihrer Naturanlage dussert
sich vor und wihrend der Krankheit als Desequilibration oder Labi-
litit und dadurch kommen und gehen die Wahnideen und wechseln
ihrem Inhalt nach, ganz anders als dem Wahnsystem der anderen
Paranoiker eigenthiimlich ist. Die Anlage ist bei den sog. Degenerirten
also eine andere als bei den typischen Paranoikern, doch sind beide
im weiteren Sinne Degenerirte, indem beiden eine fehlerhafte Charakter-
anlage zu Grunde liegt. Die Einen sind zih und consequent in ihrem
fehlerhaften Denken, die Anderen dagegen schwankend und geben ihre
Wahnideen leichter auf, und das imponirt als Intermission oder gar
Genesung.

Zum Schluss mochte ich nur noch Folgendes bemerken: Wenn
heutzutage ein tieferes psychologisches Verstiindniss der Psychosen erhofft
werden darf, so verdankt man diese Hoffnung nur der neuweren Rich-
tung in der psychiatrischen Forschung, welche sich nicht auf das
Studium der vollentwickelten Formen von Geistesstorung beschriinkt,
wie das bis vor Kurzem der Fall war, sondern den Boden untersucht
und kennen zu lernen bestrebt ist, auf dem die Psychosen erwachsen.
Es wird sich aber, wie mir scheint, immer mehr herausstellen, dass
das ererbte oder angeborene Temperament, d. h. die angeborenen
Leidenschafien oder Affecte die ecigentliche Disposition zur Geistes-
storung darstellen. Die Leidenschaften, d. h. die von Natur zu heftigen
Schwankungen neigende Gemithslage der Eltern fihrt weiter ent-
weder schon bei ihnen selbst zur Geisteskrankheit, oder erst in der
folgenden Generation; immer aber erbt sich zuniichst der Familien-
charakter, d. h. die natiirliche Charakteranlage fort. Kam es bei den
Eltern nicht bis zum Ausbruch der Geistesstérung, dann ist eben die
Erblichkeit einstweilen nicht nachzuweisen.




Medicinisch - statistischer Bericht

tiber
die Irrenanstalt Rothenberg in den Jahren 1888 —18g6 incl.

Dr. Joh. Redlich, 2. Arzt der Anstalt.






Der Bezichungen unserer stidtischen Irrenanstalt zu den Gliedern
der Rigaschen Aerzte-Gesellschaft giebt es so viele und mannigfache,
dass es nicht unangebracht erschien, der Gesellschaft zu ihrem Ehren-
tage auch einen Bericht tber die Thiitigkeit dieser Anstalt in den
letzten Jahren darzubringen. Ein solches Beginnen war umsomehr
zeitgemiss, als aus ifusseren Grinden, seit dem Erscheinen des
Berichtes iiber die ersten 25 Jahre der Anstalt 1862—1887, den sich
fiir unsere Anstalt interessirenden Collegen keine etwas eingehendere
Uebersicht tiber die Anstaltsthitigkeit vorgelegt werden konnte.

Aus der Geschichte der Anstalt in der vorliegenden Berichts-
periode sei es gestattet, an dieser Stelle auch zuniichst einige kurze
Diaten tdber das adrztliche Personal, wie tber die Bau-Geschichte der
Anstalt zu bringen. Die letztere hat in dieser Zeit wichtige Ereignisse
zu verzeichnen, die in der Krankenbewegung entsprechenden Ausdruck
gefunden haben.

Am 1. Januar 1888 bestand das drztliche Personal aus den
Aerzten: Director Dr. Th. Tiling, Dr. Aug. Mercklin, zweiter
Arzt, und Dr. Max Schénfeldt, Assistenzarzt.

Dr. Mercklin gehorte bis zum April 1893 der Anstalt an und
siedelte, gleichfalls in der Eigenschaft eines zweiten Arztes, an die
Provinzial-Irrenanstalt Lanenburg in Pommern iiber. Vom September 1891
bis zum Januar 1892z hatte er sich in Giessen aufgehalten, um das
deutsche Staatsexamen zu absolviren und wurde in dieser Zeit durch
Dr. Albert Behr, pract. Arzt in Riga, vertreten.

Dr.Max Schionfeldt verliess die Anstalt im Juni 1893 und ging
zu weiteren Studien ins Ausland. Zeitweilig, vom Januar 188¢ bis
zum Juni desselben Jahres, wurde er durch Dr. |. Riemschneider
vertreten.



In der Folge waren nachstehende Aerzte an unserer Anstalt thitig

Dr. Heinrich Dehio, Januar 18go — Juni 1893, geht als
Assistenzarzt an die Heidelberger psychiatrische Universitatsklinik.

Dr. Gerhard Meder, Juni 18g3 — November 18g4, geht
nach Jurjew, um seine Doctor-Dissertation zu verfassen.

Dr. Melchior LLeuzinger, Juni 1893 — Juni 1894, geht
als practischer Arzt nach Siid-Russland.

Dr. Wilhelm Brutzer, April 1893 — Juni 1893, geht als
Assistenzarzt an das stidtische allgemeine Krankenhaus.

Dr. Wilhelm Kersten, Juni 18¢g3 — August 1893, wird
practischer Arzt in Riga.

Dr. Julius Westermann, zweiter Arzt, Juli 1893 —
Juli 1896, dbernimmt stellvertretend die Leitung der Kroegerschen
Heil-Badeanstalt in Riga.

Dr. Joh. Redlich, October 1893 -- Mai 1894, geht zu
weiteren Studien ins Ausland.

Dr. Parcival Baron Lieven, Mai 1894 - Februar 1897,
geht zu weiteren Studien ins Ausland.

Dr. Emanuel von Swirsky, Juni 1894 — Juli 1896, geht
zu weiteren Studien ins Ausland.

Dr. Joh. Dettloff, November 18g4 — November 1895, wird
Landarzt in Livland.

Dr. Gerhard Meder, November 1895 -- Juli 1896, tritt aus,
um in die Kaiserlich russische Marine einzutreten.

Dr. Joh. Redlich, Juni 1896, zweiter Arzt.

Dr. Paul Baron Ungern-Sternberg, Juli 18906.

Dr. Reinhold Wolferz, Juli 1896 — December 1896, geht
zu weiteren Studien ins Ausland.

Dr. Ernst Hollander, December 18g6.

Am 1. Januar 1897 bestand das Aerztepersonal aus fiinf Aerzten,
Die Erweiterungen der Anstalt machten im Januar 18go die Anstellung
eines zweiten, im Januar 1894 cines dritten Assistenzarztes erforderlich.

Aus der Baugeschichte der Anstalt ist iiber wesentliche Erwei-
terungen derselben zu berichten. Die Pline zu diesen Erweiterungen
waren im Frihling 1888 von der Stadtverordnetenversammlung accep-
tirt worden und sind bereits im letzten Bericht der Anstalt mitgetheilt
worden.  Sie gelangten, chronologisch  geordnet, folgendermassen
zur Ausfihrung :
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1888. Durch Ankauf privater, sowie durch Zuteilung stidtischer
angrenzender Grundstiicke wurde das Anstaltsterrain um 5430 Quadrat-
faden vergrossert, so dass das Gesammtareal 14,07 5 Quadratfaden betrug.

Das bisher mietweise innegehabte Asyl Waldheim ging durch
Ankauf in den Besitz der Anstalt dber.

Ende December wurde die sog. Zwischen-Station erdffnet,  Die-
selbe enthiilt 12 Betten und ist bestimmt, der Anstalt durch die Polize
smugewicsene Geisteskranke interimistisch bis zur Ueberfithrung  der-
selben in ihre Heimatsgemeinden aufzunehmen.

Es gelangten in diesem Jahre auch die Hauptbauten der neuen
Wasserleitungsanlage zur Vollendung : der Wasserturim auf dem bereits
vorhandenen Steinbau fiir unruhige, minnliche Kranke, der artesische
Brunnen und die Wasserzuleitungen und Ableitungen bis auf die Ver-
sorgung der im Bau begriffenen Neubauten.

188g. Im November erfolgte die Erdffnung der neuen Kranken-
pavillons aus Stein fiir je flinfzig Minner und Frauven. Ferner konnte
in demselben Jabhre auch das steinerne Haupt- Verwaltungspebiude
in Gebrauch genommen werden.

18go. In diesem Jahre gelangten die Arbeiten der neuen Wasser-
versorgung und Wasserableitung zum Abschluss. Fir das Asyl
Waldheim wurde im August ein neues, steinernes Wirtschaftsgebiude
erofinet.

1892 wurde ein steinernes Waschhaus fir 2250 Rbl. erbaut.

18g4 ist die letzte Terrain-Erweiterung zu verzeichnen um 460
Quadratfaden, die an das Rothenberger Gebiet grenzten und bei der
Expropriation fir die Elevator-Bahn in den Besitz der Stadt
gelangt waren.

Allgemeine Krankenbewegung.
Tabelle L

1588—1896. | Minner. | Frawen. | Summa.

i i -
Aufgenommen . . . . . . e A | 12 Tah 2014
Bestand am 1. Janwar 18:8 . . . . . . :| 140 114 | 254
Gesammizahl der Verpllegten . . . . . 1565 I 899 | 2267
i b o s T A S [T R 7 1 1926

Bestand am 1. Januar 188% . . . . . . 1403 151 g41



Die 2013 Aufnahmen vom 1. Januar 1888 bis zum 31. December 1896

vertheilen sich auf die einzelnen Jahre, wie Tabelle I zeigt.

Aufnahmen nach Jahren.

Tabelle IL

Jahr. Minner. Frauen. S,
1555 T2 o 124
15859 125 He 216
1 =40 141 o Fa
1851 | 153 a3 246
1592 150 o7 | 257
1893 145 120 G118
1894 121 T 196G
1205 L35 i 200
1896 | 130 8 | 216
Summa 1228 T 2013

Wie aus dieser Tabelle ersichtlich, erreichen die Aufnahmen ihr
Maximum im [ahre 1893 Zum Teil erklirt sich diese Erscheinung
dadurch, dass, vom Jahre 1890 ab, die Aufnahme von Kranken in die
neuerbauten, steinernen Krankenpavillons erfolgen konnte.  Die hundert
neugeschaffenen Betten waren bald besetzt, so dass 18g3 bereits damit
begonnen werden musste, die zeitweilig geschlossenen, alten hélzernen
Pavillons wieder in Benutzung zu nehmen. Indess schen wir auch
schon im Jahre 1889 eine erhebliche Steigerung der Aufnahmen, so
dass fur die vermehrte Frequenz derselben auch noch ein anderer
Erklirungsgrund zu suchen ist. In den letzten Tagen des December
1888 konnten bereits die ersten, von der Polizei der Anstalt zugewiesenen
Kranken in die fertiggestellte Zwischen - Station zu kurzdauerndem
Aufenthalt aufgenommen werden. Da die Beférderung dieser Kranken
in ihre Gemeinden prompt erfolgte und zunichst auch simmitliche
awilf Betten fiir diesen Zweck zur Disposition standen, waren die
Aufnahmen in diese Station recht zahlreich und der Wechsel
der Insassen ein lebhafter, wie auch aus den folgenden Daten zu
ersehen.
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Aufnahmen in die Zwischen - Station :

i388. . . - . . 4 Personen.
188g. L o . . . 65 »
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Im Ganzen 370 Personen.

Von der Gesammtzahl dieser 370 Aufnahmen sind 37 in Abzug
zu bringen, insofern als diese Aufgenommenen sich als Glieder der
Rigaschen Steuergemeinde erwiesen, oder seitens ihrer Verwandten
oder Gemeinden ihre Ueberfiihrung als zahlende Kranke in eine der
Verpflegungsklassen der Rothenberger Anstalt veranlasst wurde

Wir sehen, dass im ersten Jahre — die ersten vier Kranken
wurden am 31. December 1888 aufgenommen — 69 Kranke in der
Zwischenstation verpflegt werden konnten. Sehr bald findert sich aber
das Bild. Die Zahl der Aufgenommenen sinkt stetig von Jahr zu Jahr
und betrigt 18g6 bereits weniger als die Hilfte der Aufnahmen des
ersten Jahres. Im Laufe von acht Jahren sind bereits sieben Insassen,
als von der Polizei nicht abschiebbar, dauernd in der Zwischenstation
verblieben. Wenn nicht bald Wandel geschafft wird, lLisst sich leicht
voraussehen, dass in nicht allzu langer Zeit dieses segensreiche Institut
seiner urspriinglichen Bestimmung gar nicht mehr genigen wird.
Gerade die in die Zwischenstation zur Aufnahme gelangenden Fille
sind fast in der Regel der Aufnahme in eine Anstalt auf’s dringendste
bediirftig und geben bei geeigneter Verpflegung, was die Heilungs-
moglichkeit anlangt, zum nicht geringen Theil eine gute Prognose,
Sie reprisentiren in ihrer Zahl zumeist eine Auslese der schwersten
und acutesten Delirien bei vélliger Hilfs- und Mittellosigkeit der Kranken
und grosster Selbst- und Gemeingefihrlichkeit derselben.

Die Versoregungsnot dieser Kranken wiichst von Tag zu Tage
und besser als eine Statistik der Aufgenommenen wiirde dieses Elend
eine Statistik der Abgewiesenen illustriren, fiir die bisher leider keine
Daten gesammelt worden sind. Die Ursache dieser Not ist zu suchen
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in dem Aufblihen unserer Stadt als Industriestadt und dem miichtigen
Zuwachs der stidtischen Bevdlkerung aus lindlichen Kreisen unserer
Provinzen und der benachbarten innerrussischen Gouvernements. Aus
diesem Wachstum der Bevilkerung und eines ginzlich mittellosen
Proletariates droht unserem Gemeinwesen ecine wahre Hochflut von
Flend, Not und Krankheit, der das stidtische Armen- und Kranken-
wesen in seinem jetzigen Bestande nicht gewachsen ist. Nicht zeitig
genug kann hier vorgebaut werden. Die Rigasche Communalverwaltung
wire aber nur im Stande, im Verein mit den Landgemeinden und ihren
Vertretungen, Hilfe zu schaffen. Die Leistungen der letzteren fiir die
cinheimische Irrenpflege sind aber bisher noch immer fast Null und
machen Zustinde méglich, die aller Humanitit und Civilisation Hohn
sprechen und an die mittelalterliche Barbarei in diesen Dingen erinnern.

Die nichste Tabelle III giebt Auskunft dber die Heimat der
Aufgenommenen.

Tabelle IIL

Heimat. 1585 | 1889 | 1890 | 1891 | 1892 | 1893 IH‘HiIHﬂ&iIEﬂHIS”:" In 9.
: | . | |
| | |

Riga . . .. .| 81| 96| 1i5 | 121 | 181 | 157 | 105 | 115 | 121 | 1042 | 51
Liviand e off 18 40| 45 | 41 42 | 67 33 | 27| 40 3523 | 1%
Kurlands T 15 | 3% | 26 41 249 | 35 22 15 14 237 | 11
Estland! . on e i 1 I R 1 e T [

Andere  Gouver- [ i : I
pements . . .| 13| 33| $8| 40| 47| 48| 27| 30| 34] 310 | 154
Ausland . . . . 2| 9| 7| 8| 4| 4| 5| Sl 1] aaEls
Unbekannt . . .| — | — L =t 1 i R T 17 0

Summa | 120 | 216 | 235 | 247 | 257 | 318 | 195 | 200 | 216 | 2018 | 1000

Auch in dieser Berichtsperiode hat die Anstalt ihrer Aufgabe
entsprochen, in erster Linie der Irrenfiirsorge der Stadt Riga zu dienen:
die aus Riga stammenden Kranken machten 51s% simmtlicher Ver-
pllegten aus gegen 59,4 % der Periode 1862— 1887, Dass in vermehrtem
Masse auch Kranke aus anderen Orten aufgenommen werden konnten,
ist zum Teil darauf zurickzufithren, dass mittellose Kranke der
Rigaschen Steuergemeinde, um dem stetig wachsenden Bediirfniss nach
Anstaltsverpflegung  einigermassen geniigen zu koénnen, sofern es der
Zustand derselben erlaubte, auf stidtische Kosten in Familienpflege
iibergefithrt wurden. Wihrend am 1. Januar 1888 die Zahl dieser
Verpilegten nur 19 Personen betrug, ist sie im Jahre 1897 schon auf
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84 Personen gewachsen. Ein von der Stadt angestellter Arzt, zur
Zeit Dr. O. Burchard, ist mit der Beaufsichtigung der in Familien-
pflege befindlichen Geisteskranken betraut.

Durch diese Ueberfithrung ruhiger, chronischer Kranker in Familien-
pflege wird auch einigermassen der Doppel-Character der Anstalt
als Heil- und Pflege-Anstalt gewahrt, der sonst leicht zu Ungunsten
des ersteren leiden wiirde, seit ohne Ausnahme, nach Uebergang der
Anstalt aus dem Privatbesitz Dr. Brutzer’s in den der Commune,
alle dessen bediirftigen, psychisch kranken Gemeindeglieder Rigas
aufgenommen werden missen.

Diese Verpflegung kann allerdings nur eine interimistische sein
und wird die Stadt bei dem steten Anwachsen der verpflegungs-
bediirftigen, chronischen Kranken sich auf die Daver der Verpflichtung
nicht entzichen konnen, fiir dieselben ein eignes Asyl zu errichten. In
massgebenden Kreisen beginnt man, erfreulicher Weise, diese Erweite-
rung der stidtischen Irrenfiirsorge auch bereits in Erwigung zu ziehen.

Wie die vorstehende Tabelle des Weiteren zeigt, diente die
Rigasche Anstalt auch mehr als zum vierten Teile der Irrenfiirsorge
Livlands und Kurlands.

Erste und wiederholte Aufnahmen.

Im Laufe der Zeit hat sich ein recht betrichtlicher Stamm von
periodischen Besuchern der Anstalt herausgebildet, die hierselbst
gewisse periodische Attaquen ihrer Psychose oder Exacerbationen
ihrer psychopathischen Zustinde durchmachen und die freien, resp.
besseren Intervalle ausserhalb der Anstalt verbringen.

Es wurden aufgenommen zum

1. Mal g5z Minner, 575 Frauen = 1527 Personen,

2. » 165 ® [ 20 » ==k -

3 E 53 b 5!3 ® — 114 P

4. = 3l # 18 » = 49 »

[ A n ] » = 20 »

6. 2 5 0 5 W = 10 B

}‘. n 2 Y 3 » —— n

8. o I o I W — 2 »

0. » I b —- o == I "

10, k. I 3 _— £ — 1 7
1228 Minner, 785 Frauen = 2013 Personen.



Gegeniiber den 1527 erstmaligen Aufrahmen haben somit ins-
gesammt 436 wiederholte Aufnahmen stattgefunden.

Civilstand der Aufgenommenen.
Tabelle IV.

i! . Ver- | Ver- : Ge-
Jabr | Ledig. | heiratet. wittwet, l schieden S, || Summa

| ! X r =N = f! Summaram.

IM | F|m|{FiM|F|Mm|F| M| F |

1 “-; I. T

1888 || 40 07 | 30| 22| 2 ! Bl — | 1.f 32| 58 128
1389 | 48| 88| as| 17| 1| 8| 1| 1| e8| &4 157
1800 | 64| 43 42| 2| — | &) - | — | 106 | 77 183
1891 67 38} 52| 2L} 4| 17] 1 2 124| 78 202
1592 ?:s| 51| 40| 29| 8| 12 = | 1] 19| 98 912
1893 85 | 55| 75 8l l 10 | 15] 2 | 1 172 | 102 274
o | 52| s 5| 18§ 5| 14l — | — | 102| @8 165
1805 62| 28 40| 17| 4| 1| — I — | 115 | s8 | 171
1806 58| sifid7| sih g | asd—i| a8 B 186

Sy ” 549 | 345 [ 493 | 212 ] 85 | 104 4

6 | 1011 | 667 | 1678

Die vorliegenden 1678 Aufnahmen enthalten sowohl erste, als
wiederholte Aufnahmen. In diese Betrachtung wurden die 333 aus-
schliesslich in der Zwischenstation verpflegten Aufgenommenen wegen
der unvollkommenen Daten nicht einbezogen. Bei zwei Minnern der
insgesammt 1680 betragenden, in die Rothenberger Verpflegungs-
klassen erfolgten Aufnahmen lagen gleichfalls keine Auskiinfte iiber
den Civilstand vor.

Wir sehen aus diesen Zahlen wiederum, wie es sowohl am
Kranken - Material der ersten 25 Jahre unserer Anstalt, als auch in
den Statistiken anderer Anstalten constatirt worden, dass die Manner
an den Aufnahmen im ledigen, wie im verheirateten Stande stirker
beteiligt sind, als die Frauen im entsprechenden Stande, nur bei den
Geschiedenen und Verwittweten verschiebt sich das Verhidltniss er-
heblich zu Ungunsten der Frauen. Ferner tiberwiegen die Aufnahmen
der ledigen Minner und Frauen bei Weitem diejenigen der verhei-

rateten Minner und Frauven.

Lebensalter der Aufgenommenen,

Ueber das Lebensalter der Aufgenommenen orientirt die nach-
stchende Tabelle V. Sie enthilt nur erstmalig aufgenommene Geistes-
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kranke, 1463 an der Zahl. 56 erstmalig in die Zwischenstation auf
1 4 3 -

genommene Kranke konnten wegen unzulinglicher, anamnestischer
Daten in dieser Tabelle nicht beriicksichtigt werden.

Tabelle V.

% | oo | asfwel ';
R R R R B .
g |48 |28 jeB S5 1 Samine
A [ (T 25T .9 Summaz. Summa
Alter. EL I3l eg |oR|Es .
g5 | 22 | ;'-‘ o E: FER | Summarum.
| 4| =8 )=&|8%8 ° |
I | P M R Mm |rim Rl M | F |
|| i (] | s
Bis 15 Jahre . .| 4| 6} — —f§ — =1= 1 1 2 & 9 14
Von 16—20Jahren | 63| 42f — | 1| 2(—| 7| 5| 8| 5] 80| 58 | 153
wo2l—25 ., o4l esy 2(—| T(—Qef 4qun| tfuez| | 193
» 26—30 “ 87 ﬁdii 26| 4f 20| 1411| 4§ 2| 2| 146 | 75 221
p 335 Ii Tl 61| 64 4| 20| IiI 2| 4§ 3|—| 160 | 70 230
o 36—40 | 44 49) 64 T) 16| 1§ 3| 2§ 1| 1f 128 | 60 18%
n 41—45 | 22| 89 57 (10§ 12| 1| 3| 1§ 1| 1| 95| 52 147
| | 1 |
o 46=50 18| a1 sa| of 10| 1 8| 1} 1| —| 65| 42 107
| |
. 51—55 , | 21| 36) 18| 2§ o|—| 2| -J—|—| 50| 38 8
o o6—80 . I 23| 20] 5| 4] £|—| 4| 1f v|=] 37| 25 62
o 61—70 , 17| 28| e|—f 1|—| 1| 1]—|—| 21| 45
Ueber 70 Jahre .| 10| 24| — |—| 1|—=]—|=[—1—] 10| 24] 5

s“......;.||474;4u1-2?1 4 [102| 5|44)24]29 12] 020 | 545 | 1463
Krankheitsform bei der Aufnahme.

Zur Eintheilung nach Krankheitsformen ist dasselbe Classifications-
schema benutzt worden, wie in unserem letzten Bericht und wie es
auch heute noch von einer grossen Zahl Anstalten zu ihren Publi
cationen verwandt wird.

1. Einfache Seelenstérung.
Progressive Paralyse.
Alcoholische Seelenstdrungen.
Seelenstorung mit Epilepsie.
Imbecillitit, Idiotie.

DT

Nicht geisteskrank.

Die zweite Gruppe in der Tabelle VI enthilt nur die Fille der
Dementia paralytica progressiva, wihrend alle Fille von Altersblod-
sinn, auch die mit Libhmungen complicirten, den einfachen Seelen-
storungen zugesellt worden sind. Die als alcoholische Seelenstérungen
verzeichneten Fille betreffen zumeist Fille von Delirium tremens, aber
4.*



auch andere auf dem Boden des chronischen Alcoholismus entstandene
Geeistesstérungen.  Als nicht geisteskrank verzeichnet sind 13 Auf
nahmen. In zehn Fillen handelt es sich um Morphinismus ohne com-
plicirende, psychische Storung. Drei Fille sind von der Polizei der
Zwischenstation zugewiesene Kranke. Zwei von ihnen zeigten keinerlei
psychische Abnormititen und der dritte, ein Mann mit schwerer
Pneumonie, wurde fast schon moribund, aber psychisch klar, ein-
geliefert und starb nach zwei Tagen. Derselbe soll im Beginn der
Erkrankung an Fieber - Delirien gelitten haben.
Tabelle VI

“';“L"""‘Lw#" |
| 55 | £ | 2SS |22 |E2|5 2| | &
| €58 0| =3 ch legleegl2®w| Summa, § Summa
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1888 | 38| 46] 27| 6] — [—1 1] 1|| 6| s|—| 1] 72| 57| 129
1880 | 68| 76) 88| 7| 13|—| 7| 4| 8| 1] 1|—| 128| 88| 218
1890 | 76| 75 81| & 15| 2j11| &) 7| S| 1| 1) 11| s4| 295
1801 | 82| 84} 47| 5) 11] 1) 9| 1f 3| 1f 1| 1] 158 93| 248
1892 | 86| o1f 86| 8] 14| 1} 9| 3/ 5| 83—/ 1] 150 107§ 257
1893 103 (105 58| 5 21| =010} 4| 6| 5f=—| 1) 198| 120 318
1804 59 68 27| 1| 19| 1f 7| 6| 8| 8] 1| 1] 121} 75 196
1895 || 76 s.:r| :ml 5 18 1} 6| 1} 5 —|—/| 1| 185 65 200
1296 62| TO 34| B8] 25| 34 T| 4§ 1= 1| 1 130 B6 216
summa | 648 | 6671328 [53]136| ole7|20|44| ol 5| s|1208| 785 | 20
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Zur Beleuchtung der Frage nach der Hiufigkeit der progressiven
Paralyse seien hier zuniichst vergleichsweise gegenibergestellt die
Procentzahlen simmtlicher Aufnahmen paralytisch Geisteskranker zu
allen Aufnahmen insgesammt, wie sie der letzte Bericht iiber die erste
communale Periode der Anstalt von 1873—1887 ergab, und die
eleichen Procentzahlen aus der vorliegenden Berichtsperiode. Die
13 Fille von Aufnahmen nicht geisteskranker Individuen blieben hierbei
von der Gesammtzahl der Aufnahmen ausgcschlnsscn,

Es waren 1873—1887:

19,38 % simmtlicher Aufnahmen paralytisch Geisteskranke,

3246 % aller minnlichen Aufnahmen,

2,56% aller weiblichen Aufnahmen;




in der Berichtsperiode 1888--18¢96:

19,06 % simmtlicher Aufnahmen paralytisch Geisteskranke,

26,82 %0 aller minnlichen Aufnahmen,

6,52 aller weiblichen Aufnahmen.

Die Procentzahl simmtlicher paralytischen Aufnahmen ist somit
fast genau dieselbe, im Vergleich zu anderen Anstalten sehr hohe
geblieben, ohne eine weitere Steigerung zu erfahren. Dagegen hat
sich das Verhiiltniss insofern verschoben, als die Procentzahl der auf-
genommenen paralytischen Frauen eine grissere geworden ist zu
Gunsten der Procentzahl der Minner., In Tab. VI, welche nur die
Hiufigkeit der einzelnen Krankheitsformen der erstmalig Aufgenom-
menen in Betracht zieht, finden wir gleichfalls die vermehrte Hiufig-
keit der Paralyse bei den aufgenommenen Frauen, in ungefihr der-
selben Proportion, wie obenstehend: von 571 Frauen waren 42, d. h.
7,35 % paralytisch. Ob diese Erscheinung ein Symptom einer immer
grisseren Verscuchung unserer Bevilkerung durch Lues und ihrer
Verschleppung in die Ehen hinein ist, — da nur ganz vereinzelte
Fille zur Rigaschen Steuergemeinde gehdrender puellae publicae zur
Aufnahme gelangten — kann an der Hand des vorliegenden Materiales
nicht entschieden werden.

Ein anderer Factor, der, wie allenthalben, auch die hiesige
Anstalt bevilkern hilft, ist der Alcohol. Die Zahl aller Aufnahmen
an Alcoholismus Erkrankter betrug 145 in ¢ Jahren, gegeniiber
16 Aufnahmen in den 15 Jahren der ersten Communalperiode der
Anstalt; die entsprechenden Procentzahlen sind 7,25 % aller Aufnahmen
gegeniiber 133% aller Aufnahmen der ersten Periode. Unter den
erstmalig  Aufgenommenen fand sich alcoholische Geistesstorung
gleichfalls in 731% der Fille. Tabelle VI zeigt, abgesehen von
gelegentlichen Schwankungen, die steigende Tendenz dieser Auf-
nahmen. Die Erklirung hierfir ist gewiss zu nicht geringem Teil
zu suchen in dem Umstand, dass, gegeniiber der Privatperiode der
Anstalt, ihr Character als Communalanstalt es mit sich bringt, dass
ihr in vermehrter Weise diese Krankheitsformen aus den Gliedern
der Rigaschen Steuergemeinde zugehen. Einen nicht geringen Zu-
wachs in diesen Krankheitsformen erhilt sie ferner, aus nahe-
liegenden Griinden, seit Erdffnung der Zwischenstation aus der Zahl
der mittellosen und nicht zu Riga angeschriebenen Geisteskranken,
welche wegen der in diesen Fillen oft hochgradigen Gemein- und



Selbstgefihrlichkeit von der Polizei eingeliefert werden und, leider
noch hiufiger, wegen Platzmangel abgewiesen werden miissen.

Indess ist die Vermutung wohl nicht von der Hand zu weisen,
dass auch die Art des schnellen Bevilkerungszuwachses unserer Stadt,
die als aufblithende industrielle Grossstadt ihren bisherigen Character
wesentlich dndert, und das damit in Zusammenhang stehende vermehrte
Kneipenunwesen — auf welche Erscheinungen auch an anderer
Stelle von competenter Seite aufmerksam gemacht worden ist —
mitwirken zur Ausbreitung des Alcoholismus und seiner Folgen in
unserer Bevélkerung.

In priciserer Weise als aus der Tabelle der simmtlichen Auf-
nahmen wird die Hiufigkeit der beobachteten einzelnen Krankheits-
formen und ihr gegenseitiges Verhiiltniss ersichtlich durch die
Tabelle VII, welche nur die erstmalig Aufgenommenen enthilt.

Tabelle VIL

Krankheiisform. Manner. | Frauen. Summa.
Einfache Seelenstorung . . 489 484 | H i
Paralytische Secclenstrung. a7 43 | 321
Alcoholische Seelenstorung s | G| 111
Seelenstirung mit Epilepsie 44 | 25 G4
Imbecillitit, Idiotie . . . . | b | | 14 45

Summa | 48 a7l 1519

Das Verhiltniss der einzelnen Krankheitsformen zur Gesammtzahl
der erstmaligen Aufnahmen findet seinen procentualen Ausdruck in

Tabelle VIIL
Tabelle VIIL

|
Krankheitsform. Minner. : Frauen. Lu-
| SAMMmEn.
3 L =

Einfache Seelenstérung . . Hlsa | Bda | Gd.o8
Paralytische SeelenstBrung. 29,49 : T3 21.as
Alcoholische Seelensiirung 1108 | 1,05 7,51
Seelenstéorung mit Epilepsie 4 64 4,35 4,5]

Imbecillitht, Idiotie . . . . | 27 - 208 | 2

i
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Die Krankheitsformen der 481 wiederholten Aufnahmen giebt
die folgende Tabelle IX an.

Tabelle IX.

- Y - — ———— - e e e e

Krankheitsform. .I Minner. | Frauen.

]. Summa.
§ | |

o e R R G
Einfache Seelenstorung . . | 159 183 42
Paralytische Seelenstdrung. | 44 11 (1]
Aleoholische  SeelenstGrung | a1 3 | 44
Seelenstorung mit Epilepsie 23 1 | 27
Imbecillitit, Idiotie . . . . | 13 a | 1=
Summa 270 206 ‘ 481

Erblichkeit bei den Aufgenommenen.
Tabelle X.

: T |
L ] -‘;‘l i ﬁ |1 E -E : = | -
$4|E2) 8|22 8| B |zt
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I = o 7 |! a = | B mtﬂ
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R — — | bl |' _ i | =
I. Direkte Erblichkeit. I | ]

Vom Vater . . .. ... | 38| 14| 8| 4/49|26 3| 4| —| 2| 98| 50| 148
Von der Mutter . . . . .| 27| 23'“}. Ll E— I SSI S0 68
Von beiden Eltern . . . . | 8| 2|—|—|—| 1l=|=]|—|—] 3 si 6

1. Familienanlage. f I | | | I .l

a. In aofsteigender Linie. ! | [ I‘
Von viterlicher Seite . . . | 35| 26| 2| 2|— —|— | —|—| 1| 37| 29| 66
Von miitterlicher Seite . . 41 | E}jl L 4|— ) || e BT ‘2?:; T3
Von beiden Seiten . . 5l — n—l_"_. L EE S e i (U RS E
b. In gleichstehender Linie | 55 | El}!! 7| 2= | =|=|=[=]|=1 82 5Eii 114
c. In nb&tnigcndcr_l.inie 5 :!l 3 --!— — = |=l==I=! % 3| &
Summa. der erblichen Falle | 207 141 3217 50|28 8 5 —| 3/202 194) 436

| | | I | , | . |
HI. Nicbt erblich . . . . | — | — —|— === —“—_—-:Ezirjl 124 347
Sumnm-—i —;;— — -ui—il—- == u—-liﬁl.’:iﬁlﬁ: a3

| | I | | |

Fiir die vorliegende Betrachtung konnte das Material der aus-
schliesslich in der Zwischenstation verpflegten Kranken wegen der sehr
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unzuliinglichen Nachrichten Giber ihre Familiengeschichte nicht verwandt
werden. Aber auch 268 Geisteskranke der Rothenberger Verpflegungs-
klassen mussten aus denselben Griinden hiervon ganz ausgeschlossen
werden. Es verbliecben somit als fiir diese Frage geeignetes und
zuverlissig bekanntes Material 833 erstmalig aufgenommene Kranke,
von denen sich 486 = 58,3% als erblich belastet erwiesen. Thnen
reihen sich 85 Kranke an, 46 Minner und 39 Frauen, bei denen die
erbliche Belastung zweifelhaft und nicht sicher constatirbar war. Die
gefundene Procentziffer der Belasteten 58,3% entspricht fast genan
der Ziffer 57,99%, die sich fir das Kranken-Material 1862 — 1887 ergab,

Uebereinstimmend mit den Befunden anderer Anstalten findet
sich bei den psychisch erkrankten Frauen eine grissere Belastung,
60,75%, als bei den Minnern, bei welchen dieselbe 56,47% betrigt.
Dagegen haben wir die auffallende und von anderen Beobachtungen
abweichende Erscheinung zu verzeichnen, dass die indirekte Belastung
mit 54,3% die direkte iiberwiegt, welche 435,7% ausmacht. Die
grosse Zahl vorhandener Geisteskrankheiten in gleichstehender Linie,
bei den Geschwistern, wie auch in aufsteigender, bei den Verwandten
der Eltern, wihrend die direkte Ascendenz sich als unbelastet an-
gegeben findet, ldsst es nicht unwahrscheinlich erscheinen, dass die
Angaben, betreffend die direkte Ascendenz, nicht immer ganz den
Thatsachen entsprechend gemacht worden sind.  Zum Teil diirfre
die immer noch, auch in gebildeteren Kreisen weitverbreitete, falsche
Scheu in diesen Dingen, selbst dem Arzt gegeniiber, als Erklirung
hierfiir anzusehen sein,

Die IErblichkeitsverhiiltnisse bei den einzelnen Krankheitsformen
sind aus Tabelle XI ersichtlich.

Tabelle XI.

Erblichkeit vorhanden. Erblichkeit nicht vorhandemn.
Frankheitsform. ; ]
Minner. | Frauen, | Summa. | Minner. | Frauen. | Summa.

Einfache Seclenstorung | 178 171 549 || 102 10 208
Paralytische Seclenstorung it H | 98 | 12 110
Alcocholische Seelenstbrung | 24 —_ 24 12 1 13
Seclenstorung mit Epilepsie 10 11} 20 [T R 9
Imbecillitit, Idiotie . . . | 12 -+ . 16 | g 2 T

Summa | 292 194 a3 | 2 | 12 347

.
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Der procentuale Ausdruck der hereditiren Disposition zu psychi-
scher Erkrankung ist somit bei

pex Parabyiischen . oo = = v v o 4T

557 einfachen Seelenstorungen . . . . 62,65%
37 alcoholischen Seelenstérungen. . . 64,869,
29 Epileptischen . . . . . . . . . . 68,06%
23 Imbecillen und Idioten . . . . . . 69,56%

Bei den paralytischen Frauen tiberwiegt die erbliche Disposition zu
psychischer Erkrankung die der paralytischen Minner mit 42,8% gegen-
iiber 40,9%. Wir kiinnen somit an unserem, wenn auch in dieser Frage
kleinen, Material den Befund von Dr. Peretti (Rheinische Provinzial-
Irrenanstalt, Andernach 1888) und anderer Autoren bestiitizen. In
Andernach gab es sogar unter den paralytischen Frauen 50% Belastete
gegen 48,5% unter den Minnern; insgesammt waren 50.4% der
Paralytiker belastet. Die Erscheinung einer hiufizeren erblichen
Belastung der paralytischen Frauen, als der Minner, wie auch die
bei uns in nicht geringem Grade (41,17%) vorhandene Disposition
simmtlicher Paralytiker zu cerebraler Erkrankung dirfte vielleicht
neben der Lues-Aetiologie auch ein stirkeres Betonen des hereditiren
Momentes in der Paralyse rechtfertigen.

Auf eine Erscheinung von grosster socialer Bedeutung sei hier
noch hingewiesen. Als schwerstes Belastungsmoment bei der direkten
Erblichkeit ergiebt sich fiir unser Krankenmaterial die Trunksucht
der Vaters, sowohl fiir die minnliche, als die weibliche Descendenz,
wenn erstere auch schwerer betroffen wird. Der Alcoholismus iiber-
wiegt sogar in seinen fiir die Nachkommenschaft verhingnissvollen
Folgen um ein Bedeutendes die Geisteskrankheit des Vaters, als
praedisponirendes Moment zu psychischer Erkrankung. Von 148
viterlicherseits direkt erblich belasteten Personen waren 75 Indivi-
duen = 50,67% durch Alcoholismus des Vaters belastet gegeniiber
52 Individuen = 35,13%, welche durch Geisteskrankheit des Erzeugers
belastet waren.

Auch in anderen neueren Berichten, so in denjenigen der rheini-
schen Anstalten Merzig, Andernach, Grafenberg, findet sich Alcoho-
lismus des Vaters als ein Factor angefithre, dessen schwerwiegende
H{:duutung fiir die erbliche Belastung in erschreckender Zunahme
begriffen ist.
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Die Entlassungen.

Wic die 1926 Entlassungen sich auf die cinzelnen Jahre wver-
theilen, zeigt Tabelle XII.

Tabelle XII

Summa 1185

Jahr. Minner. | Frauen. I: Summa.
|
1588 g1 | ] | 140
1854 112 67T | 179
1890) 125 8 | 214
1801 149 | 92 e
1802 149 | 04 2433
1893 186 | 122 | H08
1594 181 ‘ 64 | 195
15405 132 7l 2003
1896 120 | 83 | 203
|
|

741 ‘ 1926

Ueber die Krankheitsform und das Behandlungsresultat bei den
Entlassenen ist Tabelle XI1II einzusehen.

Tabelle XIII

3 ; Ge- Un- -] G- 4. el E’

1258 — 1596, Genesen. Busspriilleenait il stthen: Summst. ﬂ E g
Krankheitsform. I I| [ I_ P | T
:M.EF':M rlu| | 'F|M.|F.ELE

i"____

Einfache Scclenstirung . 'II:IU 144 | 133 | 1621 308 | 248 || " :5| 37 Efﬁ| liT]| |1257
PParalytische ":ro]f-nv.mnmg == N 58137 | 23| I].El | '-"B 338| 581 394

Aleoholische Seelenstérung | G35 ol 43 ﬂ| H-, 2" 4| — ! 129 10 159

Seclenstérung mit Epilepsie | 2| — | 27 | :s, 21| 14 9| by 65 @22 | 8
Imbecillitit, ldiotie . . . . | — | — i 6 | | 1?| :. g —§ 25| 117 88
Nicht peisteskrank . . . . | 2] 6] — ! —0 1 1 | R= ,5: 3|"_ 13

Summa | 172 1]5‘3 EE‘F lTJ 504 296 1 272 lﬂ'l] 1178 | 743 lﬂﬂﬁ
| m— ||~—~,.—- — I""-l.'-u"—'-""! |
324 " 408 | Bl | 392 ;I ‘ |

Bei den Entlassenen der Rubrik »Nicht geisteskrank« handelt es
sich 8 Mal um Entlassung genesener Morphinisten. Zwei Morphinisten
verlicssen die Anstalt vor Beendigung der Entziehungskur. Die drei
restirenden, nicht geisteskranken Personen haben bereits oben bei den
Aufnabhmen Erwihnung gefunden.

Bei den Genesungen alcoholischer Geistesstorung handelt es sich
in den weitaus meisten Fillen nur um eine Genesung von einem
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acuten, alcoholischen Delirium. Das Grundleiden, der chronische
Aleoholismus, konnte, abgesehen von wenigen, vercinzelten Fiillen, in
der Regel nicht geheilt werden, da den Patienten Einsicht und Energie
zu einer genigend lange fortgesetzten Abstinenzkur mangelten und,
wie bekannt, unsere Reichsgesetze eine zwangsweise Heilung dieses
Leidens nicht gestatten. Oft fehlten natiirlich auch den Kranken die
Mittel, um sich eciner lingeren Kur zu unterziechen Der einzig
geeignete Ort fiir solche Patienten, um sie von ihrem chronischen
Alecoholismus zu heilen, sind aber, wie immer anf's Neue wieder con-
statirt werden muss, nicht die Irrenheilanstalten, sondern die Sana-
torien fiir Alkoholkranke, an denen es noch allenthalben mangelt,
besonders an solchen fiir wenig bemittelte Patienten.

Uebersicht der Entlassenen in Procenten.
Tabelle XIV.

1683—1806. | Manner. | Frauea. |Tesammt-
| zahl.
Genesen. . . | 144 19,73 | 16,52
Gebessert . . | 19,52 24,10 21,33
Ungreheilt : !| 42,55 30,88 41.m1
Gestorben o . |: 230 | 162 20as

1

Vergleichen wir die Procentzahlen fiir Genesung und Besserung
der ersten Communalperiode der Anstalt 1873--1887 mit den ent-
sprechenden der vorliegenden Berichtsperiode, so sehen wir eine
erhebliche Verminderung der giinstigen Resultate in der zweiten Be-

richtsperiode.
Tabelle XV.
, 1873—1887. fi 1888 —1896.
Abgang f |
in Procenten. .i Minner. | Fraoen. i(’c:::;fm-ij Minner. | Fraunen. l{"t!::il;:;:m-
. [l | | :
e R || [T ST ST I Y 19,73 1, 52
Gebessert . . . . . . :: 20,10 2,06 20 ' 14,52 24 g0 21,33
: . : - -
Giinstiges Resultat 38 | 5Hbes 490 34,01 43,00 37,83
]

|
Die Erklirung fiir diesen Riuckgang der giinstigen Entlassungs-
resultate ist darin zu schen, dass unsere Anstalt durch Aufmhahme
unheilbarer Geisteskranker gegen frither in noch vermehrtem Masse
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Pllegeanstalt geworden ist. Die oben mitgeteilte vermehrte Ueber-
fiihrung ruhiger, chronischer Kranker der Rigaschen Steuergemeinde
in Familienpflege vermag nur unvollkommen die Anstalt von solchem
Krankenmaterial zu entlasten und steht in keinem ausgleichenden Ver-
hiiltniss zu dem Zugang unheilbarer Kranker. Ein weiteres Moment,
welches die giinstigen Behandlungsresultate in nicht geringem Masse
vermindert, ist der Umstand, dass seit Eréffnung der Zwischenstation
fiir eine grosse Zahl Kranker die Anstalt nur eine Durchgangsstation,
oft von wenigen Tagen und Wochen, ist.

Todesfille.

s starben in der vorliegenden Berichtsperiode insgesammt
391 Kranke, wenn man den nicht geisteskranken Fall von Pneumonie,
der in den letzten Stadien in die Anstalt gebracht wurde, abrechnet.
Es waren 271 Minner und 120 Frauen, insgesammt 17,34 % von
2254 in dieser Zeit verpflegten Geisteskranken,

Die progressive Paralyse und ihre Folgen verursachte 209 Todes-
fille, 181 bei den Minnern und 28 bei den Frauen. Auf sie sind
somit 53,45% aller Todesfille zuriickzufihren und zwar 66,77 % aller
Todesfille bei den Minnern und 32,18% aller Todesfille bei den
Frauen.

Von den 182 Todesfillen, nach Abzug der paralytischen,
wurden 33 (17 M. und 16 F.) durch Tuberculose veranlasst. Sie fand
sich auch als Todesursache, neben der Paralyse, in flinf weiteren
Fillen, bei 3 Minnern und 2 Frauen.

Durch Verunglickung kamen fiinf Kranke in der Anstalt um's
L.eben. Es waren die folgenden Fille:

1) 18go ein Mann, 54 a. n. Paralyse. Patient verschluckte sich,
trotz Beaufsichticung, bei sehr gierigem Essen und starb trotz sogleich
erfolgter, drztlicher Hilfe unter den Erscheinungen der Suffocation.

2) 18g3 eine Frau, 40 a. n. Paralyse. Die Todesursache war
dieselbe wie im vorstehenden Fall.

3) 1893 eine Frau, 33 a. n. Epilepsie. Entgegen den strengsten
Vorschriften der Badeordnung hatte die diensthabende Pflegerin das
Badezimmer auf einige Augenblicke verlassen, als die Patientin badete.
Durch das Geschrei einer gleichzeitiz badenden Kranken herbeigerufen,
fand sie die Patientin in krampfhafier Starre, mit dem Kopf unter das
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Wasser gesunken. Die sogleich angestellten Wiederbelebungsversuche
blicben erfolelos.

4) 1894 eine Frau, 45 a. n. Hebephrenie. Die tiefblédsinnige
Patientin hatte wegen ihrer hiiufigen und heftigen Aufregungszustinde,
dic besonders Nachts auftraten, circa ein Jahr lang, mit geringen
Unterbrechungen, Sulfonal in Gaben won 1,0 - 2,0 pro dosi erhalten.
Im Juli 1894 zeigten sich Erscheinungen der Sulfonalintoxication, der
sie erlag.

=) 1895 ein Mann, 68 a. n. Dementia senilis. Patient verschluckte
sich um die Mittagszeit beim Essen. Das in den Kehlkopf gerathene
Stiick Fleisch wurde sogleich entfernt, die zam Stillstand gelangte
Respiration in Gang gebracht. Sie blieb aber schwach und unaus-
giebig, die in der Trachea vorhandenen Schleimmassen konnten nicht
expectorirt werden und um 10 Uhr Abends trat der exitus letalis ein.
Bei der Section fanden sich in den Luftwegen keine Fremdkorper.

Durch Selbstmord endeten, chronologisch geordnet, die folgenden
6 Patienten:

1) 1888 ein Mann, 48 a. n. Paranoia. Patient erhiingte sich mit
einer Serviette an einem in der Wand befindlichen Lampenhaken.

2) 1889 eine Frau, 52 a. n. Hallucinatorischer Wahnsinn. Patientin
erhiingte sich Nachts am Fenstergitter.

3) 188g ein Mann, 42 a. n. Progressive Paralyse. Patient erhingte
gich im Garten, von aussen an einem Fenster mit seinem Leibriemen.

4) 1891 ein Mann, 51 a. n. Melancholie. Patient erhingte sich
Nachts an der Thiirangel.

5) 1893 ein Midchen, 28 a. n. Dieser Fall muss auch hierher
gerechnet werden, da der Tod in ursichlichem Zusammenhang mit
einer Selbstverstiimmelung steht. Es handelt sich um eine Kranke,
die bereits 1886, mit 21 Jahren, in der Anstalt eine erste Krankheits-
Attaque durchmachte. Das Krankheitshild entspricht nach der vor-
handenen Krankheitsgeschichte, bei Ueberwiegen des Erregungs-
zustandes gegeniiber stupurdsen Erscheinungen und abgesehen davon,
dass keine Katalepsie constatirt worden, der von Kraepelin ge-
gebenen Schilderung der Katatonie. Es sei dieser Fall hier etwas
austithrlicher mitgetheilt.

Bei der ersten Aufnahme 18586 worde angegeben, dass die Anf@inge der Krankheit
circa 2 Jahre rurickligen. Patientin begann an heftigen Kopfschmerzen z2u leiden,
geigte verindertes Wesen, verliess gar nicht mehr das Haus, lag wiel zu Bett, klagte
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ither schreckliche Triume. Zeitweilig liessen diese Erscheinungen nach. Im Sommer 1886
brach pldtzlich Tobsucht aus und die Patientin worde in die hiesige Anstalt gebracht,

Bei jhrer Aufnahme war sie vollip verwirrt, stiess in hochgradiger Erregung
cinzelne  Rufe und Schreie auws, warf sich auf den Boden, wilzte sich hin und her,
grimassirte viel, lhichelte dazwischen.

Ueber ihr Verhalten in der Anstalt meldet die Krankengeschichte: »Sie ist oft
in stiirmischer Action in der Zelle, reisst ihre Haare, zerstort ihre Kleider; dann rollt
sie sich wieder in die Decken ein und liegt mit geschlossenen Augen stundenlang
bewegungslos und lawlos. Lisst unter sich gehen, schmiert mit Urin.  Bald isst sie
gicrig, dann sthsst sie wieder, einen Tag tiber, alle Nahrung fort und leistet energischen,
aktiven Widerstand hei der Nabhrungsdarreichung., Sie ruft dann: znein, neinls oder
sie ruft: »jetzt will ich trinken!= und wenn ihr die Flissigkeit gebracht wird, wieder:
wrein, nein e

Sie zeigte diberhaupt hartnfckigsten Negativismus bei allen Manipulationen, die
mit ihr vorgenommen werden mussten: beim Baden, Waschen ete. Wenn sie zu Stuhl
gefihrt wurde, hielt sie die faeces zurick, um sie sogleich nachher in die Kleider
oder das HBett zu entleeren.  Thren rechten Arm hatte sie beim Toben verletzt. Die
angelerten Verbdinde riss sie ab, biss und maltraitirte die Wunden aof alle Are
Gleichzeitip war sie dazwischen sehr agpgressiv gegen ihre Umgebung, sprang plitelich
auf, fiberfiel die Pllegerinnen, riss sie an den Haaren, schlug sie.

In ibren Acusterungen wurde nur dazwischen auch etwas Zusammenhingendes
producirt: so betete sie gelegentlich mit monotoner Stimme  und hiufigen Wieder-
holungen das Vaterunser, bat die Anwesenden, ihr zur Erlfsung zu verhelfen; dann
erfolgten alsbald wieder lange, panz sinnlose Tiraden: =Ich habe das Sieperhemd am,
Adam und Evas etc.

Sexuell war sie stark erregt, sang  dazwischen Licbeslieder, fiberhinfie die
Pllegerinnen mit Zartlichkeiten, um im niichsten Awgpenblick zu Thiitlichkeiten dber-
zupchen. Besonders zadringlich war sie in ithrem erotischen Wesen gegen einen der
Acrzte, so dass derselbe scine Visiten bei ihr ganz einstellen musste.

I3ie Patientin luxirie sich in der Folge, bei ihrer grossen Unrehe, den rechien
Unterarm, zeipte dabei nicht die gperingste Schmerzempfindung. Nach der Reposition
wuride derselbe mit Flanellbindea an den Thorax fixiet, ein Gypscorsett dariiber an-
rebracht und auch der linke Arm einpepypst.  Auch dieser Verband wurde zersirt,
Nur unter grossen Mihen wnd Anwendung mechanischen Ewanges gelanpg es, die
Heilung: des Gelenkes herbeizufiihren.

Dieser Erregungszustand daverte vom Juli 1886 bis zum Januar 1887, dann liess
allmihlich die Verwirrtheit nach. Patientin wurde ruhiger, orientirte sich, zeigte noch
lGingere Zeit affectirtes, erotisches Wesen. Im Mai 1587 wurde sic genesen entlassen,

Im April 1853 wurde ihre Wiederaufnahme erforderlich. In der Zwischenzeit

car sie zeitwellip als Gouvernante, zur Zuflriedenheit ihrer Arbeitgeber, thitip rFewesen,
war aber wiederholt durch allerlei Sonderbarkeiten und Eigpentimlichkeiten aufpefallen.
Im Ganzen bot die Patientin bei der zweiten Aufnahme dasselbe Bild, wie das erste
Mal, mur war sie im Beginn noch leidlich ruhip und dusserte mehr ungehecerliche
Wahnideen depressiven Charakeers: sie miisse alles bekennen, habe sich werpeworfen,
die Welt sei crstarrt, sie miisse «im offenen Grabe liegen, ihr Leib sei verwest, der
Teulel sei in ihr und habe alle Organe heravsgenommen etc.  Bald sweigerte sich
wieder die Unruhe. Sie schrie fast bestindig mit gellender Stimme; das Schreien sei
das Einzige, was sie erleichtere. Es stellte sich anch bald wieder der Selbstbeschidigungs-
trich ein.  Patientin wurde verwirrter und im  hichsten Grade aggressiv gepen  das
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Pllegepersonal. Der Aufenthalt der Patientin im Wachsaal ohne mechanischen Zwang
erwies sich auf die Daver als vollig undurchiihrbar und alle Berohigungsmittel versagten.

Seit 1880 war das Norestraint-System in die Anstalt eingefiihre und mit sehr
giinstigen Erfolgen consequent durchgefithrt worden. Nach den bisher beobachteten
Grundsitzen war eine Indicaton zur Anwendung mechanischen Zwangres im vorlierenden
Falle nicht gegehben. Die Patientin hefand sich daher, mit unzerrcissbarer Bekleidung
versehen, in der Zelle, aus der alles entfernt war, was zur Selbstbheschidigong hiiee
dienen kinnen. Vor der Thir war bestindig eine Wache postirt, um sie durch das
Beobachtungsfenster zu diberwachen, In der Nacht vom 22, aufl den 23 Mai bemerkie
die wachehabende Pllegerin, ohne dass vorher ctwas Auffilliges wahrzunehmen gewesen
wiire, am Gesicht der Patientin Blut. Sie hatte sich mit den Fingpern beide  Buolbi
zerstirt.  An den Folgen der Verletzung starh sie 3 Tage spiter.

6) 1893 ein Mann, 30 a. n. Paranoia. Patient erhingte sich
Abends im Garten an einem Baum.

An die in der Anstalt vorgefallenen Selbstmorde reiht sich noch
ein Todesfall, der infolge von Verletzungen eintrat, welche der Kranke
sich vor seiner Aufnahme in die Anstalt zugefiigt hatte. Der Patient,
ein 44jihriger Mann, an hallucinatorischem Wahnsinn leidend, wver-
suchte sich unmittelbar vor seiner Aufnahme in die Anstalt mit dem
Taschenmesser den Hals zu durchschneiden, brachte sich aber nur
eine  unbedeutende, oberflichliche Schnittwunde bei.  [Das Messer
hatte er sogleich danach, unbemerkter Weise, verschluckt. Er
erkrankte unter den Erscheinungen einer lobuliren Pneumonie, die
in Gangrin iiberging und in 10 Tagen zum Tode fithrte. Bei der
Section fand sich das Griffende eines 15 Cm. langen, aufeeklappten
Taschenmessers im Oesophagus, circa 7 Cm. unterhalb des Ring-
knorpels. Das Messer hatte sich nach abwirts durch den ganzen
Unterlappen der rechten Lunge gebohrt, einen gangriinds zerfressenen,
fir 2 Finger bequem durchgingigen Stichkanal hinterlassend.

Die in der Anstalt vorgekommenen 6 Fille von Selbstmord
entsprechen 1,53% aller 391 Todesfille. Im Verhiltniss zur Gesammt-
zahl der 2254 verpflegten Geisteskranken betrachtet, ergeben sich
2,66 Selbstmordtille auf 1000 Kranke. Diese Ziffern sind nicht
unwesentlich giinstiger als die entsprechenden der Berichtsperiode
1862—-1887. Damals betrugen die Selbstmordfiille 2,40% aller Todes-
fille und auf rooo Kranke entfielen 3,84 Selbstmordfille. Sie sind
aber auch als giinstig zu bezeichnen im Vergleich mit den entspre-
chenden Daten anderer Anstalten. Wenn unsere Anstalt auch in
erweitertem Masse Pflegeanstalt geworden ist, so hat es an Kranken
mit Suicid - Tendenz in der vorliegenden Berichtsperiode doch keines-



wegs gemangelt und diirfte die Frequenz derartiger Fille annihernd
dieselbe geblieben sein durch den vermehrten Zugang gerade solchen
Materiales aus der Zahl der Zwischenstations-Kranken.

In den letzten drei Jahren sind wir von Selbstmord werschont
geblieben. Wir glauben nicht mit Unrecht diese giinstigen Erfolge
zum Teil darauf zuriickfihren zu diirfen, dass auch bei uns, gegen
frither in vermehrtem Masse, bei den unruhigen und aufsichtsbedirftigen
Kranken Bettbehandlung in Wachriumen geiibt wird. Im Jahre 1894
wurde der Wachsaal fir Minner durch ein Zimmer mit 3 Betten
erweitert.  Im Sommer 1896 wurde ausser dem bestehenden Wach-
raum fiir Frauen mit 8 Betten, ein zweiter mit g Betten eingerichtet.
Selbstverstiindlich geben wir uns keineswegs der triigerischen Hoffoung
hin, das Gespenst des Selbstmordes ganz aus unseren Mauern ver-
bannt zu haben. Von berufener und erfabrener Seite ist, leider mit
Recht, schon oft constatirt worden, dass auch bei aller Sorgfalt und
einer noch soweit gehenden Ueberwachung das Vorkommen wvon
Selbstmorden in den Irrenanstalten nicht giinzlich zu vermeiden ist.
Andererseits wissen wir gar wohl, dass auch bei uns in dieser Sache
noch viel gethan werden kann und muss. Die Unzulinglichkeit
unserer Badevorrichtungen und Unvollkommenheit der Wasserver-
sorgung, sowie die von Zeit zu Zeit immer wieder eintretende Ueber-
filllung der Anstalt mit unruhigen, aufsichtsbediirftigen Kranken bringen
es mit sich, dass wir die Bettbehandlung, deren giinstige Wirkung
in der Irrenpflege allenthalben immer mehr anerkannt wird, bei uns
noch nicht stets, soviel erforderlich, anwenden und die Isolirungen
einstweilen nicht ganz vermeiden konnen. Die Anzahl der Betten mit
bestindiger Wache fiir iiberwachungsbediirftige Minner ist auch noch
keineswegs ausreichend, da es deren zur Zeit erst elf giebt.

Im Uebrigen bin ich aber geneigt, der heutzutage und, wie fiir
die weitaus meisten Fille zuzugeben, mit Recht perhorrescirten Zellen-
behandlung fiir vereinzelte Fille sogar einen gewissen therapeutischen
Werth beizumessen.  Ieh habe dabei die periodisch wiederkehrenden
Exaltationszustinde der Epileptiker im Auge, wenn bei ihnen, zu
Zeiten hochgradigster Reizbarkeit, auch der harmloseste Reiz, der sie
aus der Aussenwelt trifft, geeionet ist, eine wahre Berserkerwut zu
entfesseln und brutalste, riicksichtslose Angriffe auf ihre Umgebung
auszulosen. Bei diesen Patienten tritt nach unseren Erfahrungen in
der Zelle am chesten Beruhigung ein und muss ich Dr. Jehn (Irren-
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anstalt Merzig 1888) beistimmen, wenn er von ihnen sagt: s»Solche
Kranke sind unseres Erachtens zu Zeiten am schonendsten flir sie
selbst, wie ihre Umgebung, isolirt zu halten.«

Aus dem Behandlungsverfahren der Anstalt wire noch zu be-
merken, dass wir, nicht nur infolge der Lehre, welche uns die vor-
gekommene Sulfonalintoxication gegeben hat, bestrebt gewesen sind,
den Gebrauch an Narcotica und Hypnotica méglichst auf ein Minimum
herabzusetzen. Ueber wirksame und zugleich auch bei fortgesetztem
Gebrauch den Organismus nicht beeintrichtigende Mittel verfiigen wir
nicht und die warmen Anpreisungen bei dem jedesmaligen Erscheinen
eines neuen Schlatmittels haben sich bisher auf die Dauer noch nie
bewihrt. Maudsley®) sagt mit Recht, dass es erst noch einer ein-
gehenden, wissenschaftlichen Priifung bedarf, ob wir den Nerven-
zellen des kranken Gehirns durch diese Art chemischer Zwangsjacke
eine Wohlthat erweisen. Unbestreitbar sei nur, dass durch diese
Mittel der Kranke bewusstlos gemacht werden konne, aber giinzlich
unbekannt, ob auch eine Restauration der Nervenelemente erfolge,
wie im natiirlichen Schlaf, ob die Heilung, resp. Besserung begiinstigt
oder im Gegenteil hintangehalten werde. Dass ein lingerer Gebrauch
dieser Mittel direkt schidigend wirkt, wird wohl heute von Jeder-
mann zugegeben. Es mehren sich aber auch die Stimmen, die, be-
sonders tiir acute, heilbare Fille, auch von einem missigen Gebrauch
dieser Mittel eine Herabsetzung der Lebensenergie und Genesungs-
tendenz des Nervensystems befiirchten und von besseren Erfolgen zu
berichten wissen, trotz recht unvollkommenem, natiirlichem Schlaf der
Kranken, welcher nur mit harmlosen, diitetischen Massregeln erzielt
wurde, gegeniiber der frither von ihnen in gleichen Fillen gehand-
habten Herbeifiihrung tiefen, kiinstlichen Schlafes.

Zum Schluss sei noch kurz Bericht erstattet tber das Pflege-
personal. Dasselbe besteht aus 3 Oberwirtern und 3 Oberinnen.
Das Unterpersonal hat, entsprechend der Vergrisserung der Anstalt
und der vermehrten Bettbehandlung der unruhigen und aufsichtsbe-
diirftigen Kranken statt der frilher in grésserem Umfange getubten
Zellenbehandlung, erheblichen Zuwachs erfabren. — Der Bestand am
1. Januar 1888 betrug 46 Wirter, am 1. Januar 1897 dagegen

*) Citirt mach der franzdsischen Uebersetzung: =La pathologie de D'esprite par

Heonry Maudsley.
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80 Wiirter; das Verhiltniss der Wiirter zu den Kranken war so-
mit = 1 : 4,2. Es lag damit nicht nur eine numerische Vermehrung
des Pflegepersonals vor, sondern auch eine geringe Verbesserung
der Verhiltnisszahl des gesammten Personals zur Gesammtzahl der
Verpflegten, welche 1888 1 : 45 betrug. Dagegen verschob sich
dieses Verhiiltniss in der Hauptanstalt Rothenberg ein wenig zu
Gunsten des Bestandes in den Asyldépendancen Waldheim, Birkenhof
und im Gebiude der Zwischenstation, das auch nur weniger aufsichts-
bediirftige, chronische Kranke beherbergt. In der Hauptanstalt Rothen-
berg waren 65 Wirter und Wirterinnen bei 202 Kranken beschifuigt;
das Verhiiltniss war hier somit 1 : 34. Fiinfzehn Wirter und Wir-
terinnen versahen den Dienst bei 139 Kranken in den Adnexen der
Anstalt; hier war das Verhiltniss 1 : ¢»2. Hingegen waren im
Jahre 1888 die entsprechenden Verhiltnisszahlen 1 : 2,8, resp. 1: 11,3,
Um die Leistungsfihigkeit und das Niveau des Pflegepersonals
zu heben, werden auch bei uns, von diesem Herbst ab, Unterrichts-
curse fiir dasselbe, nach dem Muster deutscher Anstalten, geplant.



Ein Fall von Entartungsirresein.

Yon

Dr. Parcival Baron Lieven.






A. N, 19 a. n.,, stammt aus einer kleinbiirgerlichen Familie, ist
Sohn einfacher, wenig gebildeter Eltern. Der Vater, 70 Jahre alt,
Wiichter beim Zollamt, soll stets physisch und psychisch gesund
gewesen sein und einen soliden Lebenswandel gefiihrt haben; Alkohol-
missbrauch wird entschieden in Abrede gestellt. Die Mutter ist nach
ihrer eigenen Aussage von Jugend auf krinklich, reizbar, sehr leiden-
schaftlichen Charakters, hat besonders in frilheren Jahren an hiufig
wiederkehrenden hysterischen Anfillen gelitten. Die beiden Schwestern
des A. N. sollen »etwas nervise«, im Uebrigen gesund und erwerbsfihig
sein, sind als Bonnen thitig. A. N. ist der einzige Sohn seiner Eltern.

Als Kind machte er Scharlach und Masern ohne Complicationen
durch, war im Uebrigen gesund und schien kérperlich und geistig sich
normal zu entwickeln. Er wurde von der Mutter streng erzogen,
durfte z. B. nicht mit den Kindern der Nachbarschaft verkehren, weil
die Mutter schlechte Beeinflussung fiirchtete, musste bei seinen Spielen
auf dem Hof im Bereich des Fensters bleiben, von dem aus die Mutter
ihn beobachten konnte, und wurde iberhaupt viel iiberwacht und
gemassregelt. Im Allgemeinen war er ein artiges, folgsames Kind
von anscheinend gutmiithigem Charakter, aber schon sehr frith fiel
der Mutter grosse Unwahrhaftigkeit an ihm auf. Er log bei den ver-
schiedensten Anlissen, hiufig ganz ohne erkennbaren Zweck und ver-
harrte bei der einmal ausgesprochenen Liige mit grossem Starrsinn
trotz Ermahnens, Scheltens und Strafens der Mutter. Seinen ersten
Schulunterricht erhielt er in einer Elementarschule, wo er zur Zufrieden-
heit der Lehrer lernte und gute Fortschritte machte; zu Hause wurde
er von der Mutter streng zum Arbeiten angehalten. Darnach wurde
er in eine geistliche Schule gegeben, weil die Eltern ihn zum griechischen
Geistlichen ausbilden lassen wollten. Hier wurden jedoch seine Leistungen



und Fortschritte so mangelhaft, dass er schliesslich nicht mehr in der
Schule behalten wurde. Dabei hielten ihn die Lehrer keineswegs fiir
zu unbegabt, erachteten vielmehr sein Auffassungsvermogen und Ge-
dichtniss fiir durchaus geniigend, um den an ihn gestellten Anspriichen
verecht werden zu kénnen. Die Mutter giebt die Schuld an dem
Misserfolge hauptsichlich der in dieser Zeit auoftretenden Neigung des
Sohnes zu unmissigem Lesen aller moglichen Biicher, deren er nur
habhaft werden konnte; fast tiglich brachte er neue Biicher nach
Hause, die er der Schulbibliothek entnommen oder von Kameraden
erhalten hatte und mit solcher Gier verschlang, dass er dariiber seine
Schulaufgaben vollstindig vernachlissigte, ja hilufiz Essen und Schlafen
verabsiumte.

In der nichsten Schule ging es wieder besser, obgleich die
Lesesucht  unvermindert fortbestand. Als alle Ermahnungen und
Drohungen der Mutter nicht fruchteten, griff sie schliesslich zu dem
Mirtel, dass sie in Abwesenheit des Sohnes alle eben im Hause be-
findlichen Biicher desselben an sich nahm und ihm nachher sagte, sie
habe sie verbrannt. Sie wollte ihm dadurch das Eintauschen neuer
Biicher unméglich machen. Er war durch diese Mittheilung sehr er-
schreckt und erregt, verliess bald darauf das Haus und blieb mehrere
Tage verschwunden, so dass die Eltern sich schon den schlimmsten
Befiirchtungen hingaben. Bald jedoch stellte sich heraus, dass er zu
ciner Tante gegangen war, von der er 10 Rubel nahm unter dem
Vorwand, die Mutter liesse um das Geld bitten, weil sie einen noth-
wendigen Einkauf machen misse; unter derselben Vorspiegelung er-
hielt er die gleiche Summe von seiner Schwester, die damals schon
in Stellung war. Er war zu dieser Zeit 14 Jahre alt. Als er nach
cinigen Tagen wieder zu Hause erschien, sagte er, er habe gefiirchtet,
fiir das Verschwinden der Biicher verantwortlich gemacht zu werden,
und habe daher lieber in die weite Welt gehen wollen. Er war mit
der Eisenbahn fortgefahren und scheint in verschiedenen Stidten der
benachbarten Gouvernements gewesen zu sein; Sicheres liess sich dariiber
nicht in Erfahrung bringen, da er nur sehr wortkarg und unwillig
Auskunft ertheilte, und seine Angaben ungenau und wechselnd waren.

Obgleich dieser Vorfall seinen Lehrern bekannt geworden war,
wurde N. in der Schule behalten, weil er sich sonst gut gefiithrt hatte, und
in den niichsten Jahren gab er auch kaum Anlass zu Klagen; Leistungen
und Fortschritte in der Schule waren zufriedenstellend, er absolvirte
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die 4 Klassen, jede in der normalen Zeit eines Jahres. Immerhin war
dazwischen ein auffallend triumerisches Wesen an ihm zu bemerken,
er suchte keinen Verkehr mit Altersgenossen, ja vermied ihn sogar
und gab sich noch immer leidenschaftlich, wenn auch nicht so masslos
wie frither, der Lectire hin. Nach Beendigung der Schulzeit sah er
sich nach einer Stellung um und lebte einige Monate beschiftigungs-
los bei den Eltern; wiihrend dieser Zeit nahmen Triumerei und Lese-
sucht stark zu, nebenbei war er hiufie viele Stunden, auch iiber die
Essenszeiten hinaus vom Hause fort, gab dann an, im Walde spazieren
gegangen zu sein.  Als er schliesslich in der Kanzlei des Procureurs cine
Anstellung als Schreiber fand, widmete er sich mit Eifer seinen Pflichten
und errang die Zufriedenheit seiner Vorgesetzten, was seinen Ausseren
Ausdruck in einer allmiihlichen Steigerung des Gehalts fand. Nicht
unerwihnt mag hier bleiben, dass er bei dieser Beschifticung hiiufig
in die Lage kam, Criminalacten des Bezirksgerichts zu lesen und ab-
zuschreiben. Nachdem er etwa ¢ Monate in dieser Stellung gewesen
war, erklirte er im Sommer 1895 plotzlich den Eltern, er werde nicht
mehr in das Bezirksgericht gehen, habe seinen Dienst aufgegeben.
Alle Vorstellungen und Bitten der Eltern blieben wirkungslos, auch
liess er sich nicht herbei, irgend einen Grund fur seinen unbegreiflich
erscheinenden Entschluss 2o nennen: er wolle und werde nicht mehr
dort arbeiten, dies war Alles, was aus ihm herauszubringen war.
Nun begann wieder ein triumerisches Bummelleben, stundenlang
las und blitterte er in seinen Biichern oder sass in Triumereien ver-
sunken da, ohne die geringste Notiz von seiner Umgebung zu nehmen,
zu unwirschen Antworten bereit, wenn er von seinen Angehdrigen
angeredet wurde, stunden- und tagelang trieb er sich ausserhalb des
Hauses plan- und ziellos umher; dann iusserte er jetzt hiufig die Ab-
sicht, grosse Reisen zu machen, er miisse sich die Welt ansehen, wiirde
in der Fremde auch schon passende lebensstellungen finden, machte
verschiedene diesbeziigliche mehr oder weniger abenteuerliche Pline,
wollte z. B. nach Sibirien, um bei dem Bau der grossen Eisenbahn
Beschiftigung zu erhalten, und schliesslich setzte sich der Wunsch
fest, in den Kaukasus zu kommen; er habe so viel iiber den Kaukasus
gelesen, dass er ihn aus eigenem Augenschein kennen lernen miisse.
Wenn man ihm nicht das Geld zur Reise geben wolle oder kénne,
so wiirde er sich zu Fuss dahin aufmachen. Endlich brachte er es
durch fortwihrendes Bitten dahin, dass einige Verwandte ihm ein Billet



— 72 -

nach Wladikawkas und circa 30 Rubel gaben. Aus W. schrieb er
bald verzweifelte Briefe, man solle ihm noch Geld schicken, er wolle
auf einem Oceandampfer Dienst nehmen und miisse sich dazu auvs-
riisten, dann, er sei am Verhungern; wenn man ihm nicht Geld schicke,
miisse er in's Wasser gehen. Nachdem er aus der Heimath die zur
Riickkehr néthige Summe erhalten hatte, erschien er wieder zu Hause
und trat nun bei einem jidischen Hindler als Gehilfe in Dienst, gab
ihn aber schon nach 3 Wochen wieder auf, abermals ohne jegliche
Motivirung. Seitdem lebte er ohne Erwerb bei den Eltern und hatte
auf alles Ermabhnen und Dringen seiner Angehorigen nur die Antwort,
er wolle sich nicht mehr um eine Stellung bemiihen, da er doch wisse,
dass er es nirgends lange aushalten kénne. Dazwischen auch behauptete
er, dort und dort eine Anstellung zu haben, ging am Morgen und
nach der Mittagsmahlzeit von Hause fort, angeblich um sich zu seiner
Arbeit zu begeben, bis die Mutter ihn vagabundirend auf der Strasse
traf oder es sich auf andere Weise herausstellte, dass er wieder
gelogen hatte. Wieder tauchten Pline auf, in ferne Linder zu gehen,
er verfasste eine Bittschrift an das Ministerium um Anstellung an der
sibirischen Bahn, und als diese abschligig beschieden wurde, wollte
er zu Fuss nach Reval, um in den Seedienst zu treten. Noch einmal
fanden sich Verwandte, die thn mit Kleidern, Wische und Geld aus-
riisteten und nach Reval schickten. Von dort schrieb er hoffnungs-
frendige Briefe, er habe die besten Aussichten, auf 'die Flotte zu
kommen u. s. w., und langte nach einiger Zeit korperlich elend und
ohne seine Sachen, aber anscheinend frohgemuth wieder zu Hause
an, erzihlte, dass er nach 8 Tagen seinen Dienst antreten miisse,
Kleider und Wische habe er daher schon dort gelassen. In den
nichsten Tagen fiel es auf, dass er immer wieder andere Personen
nannte, die ihm die Versprechungen in Reval gemacht haben sollten,
und verschiedene Daten als Termin seines Dienstantritts angab, bis es
schliesslich zu Tage kam, dass an der ganzen Erzihlung kein wahres
Wort war, und er alle seine Sachen in Reval verkauft hatte. Er
lebite nun wieder in der fruheren Weise dahin, las und triumte und
gab sich zeitweise mit albernen, sinn- und zwecklosen Beschiiftizungen
ab, zerschnitt z. B. eine alte Violine und Bilderrahmen zu Linealen,
Papier und Léschblitter in kleine Stiicke verschiedener Form, die er
auf Schniire reihte oder mit Gummi aneinanderklebte, schnitt aus
Biichern einzelne Buchstaben heraus, zerbrach Bleifedern und zerschnitt
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sie nach verschiedenen Richtungen. Whurde er iiber sein sonderbares
Thun befragt, so leugnete er entweder einfach ab, dies oder jenes
gemacht zu haben, oder er wurde schr erregt und ausfahrend, ant-
wortete der Mutter in unehrerbietiger Weise mit groben Ausdriicken,
wie z. B. »*Was geht es Dich an,« »Halt's Maul,«x kam in Wuth,
zitterte am ganzen Korper, stampfte mit den Fiissen; zeitweise war
er dagegen wieder weich und lippisch zirtlich gegen die Mutter.
Hin und wieder versank er dermassen in Triumereien, dass er tage-
lang kaum ass und trank, zu Zeiten nahm er nur rohe getrocknete
Erbsen und andere ungeeignete Nahrung zu sich.

Im August 1896 geschah in Riga eine That, die das grisste
Aufsehen erregte, in den oOrtlichen Zeitungen und allen Kreisen der
Bevélkerung vielfach besprochen wurde und fiir den Geisteszustand
des A. N. von verhiingnissvoller Bedeutung werden sollte. In einer
Nacht wurde auf einem grossen freien Platz, Esplanade oder Marsfeld
genannt, der Gymnasiast D. ermordet und beraubt. An seinem Kérper
fanden sich mehrere Verwundungen, die von scharfen Instrumenten
herriihrten, der Erdboden war von Blut getriinkt. Einige Einwohner
eines an den Platz grenzenden Hauses hatten zur muthmasslichen Zeit
der Ermordung vom Platz Schreie gehdrt. A. N. las den Bericht
iiber dies Ereigniss in einer Zeitung, erzihlte der Mutter davon und
sprach mit ihr dariiber. Als an demselben oder am niichstfolgenden
Tage die Schwester des A. N. die Mutter besuchte, kam wieder die
Rede auf diese Begehbenheit. Die Schwester hatte durch die Familie,
bei der sie in Stellung war und die mit den Angehorigen des Er-
mordeten bekannt war, Niheres iiber den Fall gehért und sprach
davon, wie schrecklich traurig es sei, der junge D. wire ja der
einzige Sohn seiner Eltern gewesen u. 5. w.; die Mutter des A. N.
wurde bei diesem Gesprich sehr traurig, weinte und sagte schliesslich
etwa, es sel nur gut, dass der Sascha (A. N.) in der letzten Zeit nicht
mehr so umhergebummelt sei, wie frither, sonst kiinnte am Ende noch der
Verdacht der Thiterschaft auf ihn fallen, die Leute sprichen ja so leicht
so etwas aus und verlenmdeten leicht einen Unschuldigen. A. N. sagte
darauf, die Mutter solle nur ruhig sein, ihm kdnne nichts geschehen.
Einige Zeit nach der Ermordung wurden die Thiter entdeckt, zum Theil
waren sie gestindig, zum Theil wurden sie ihrer Schuld iiberfiihrt.

Nachdem die Mutter in der letzten Zeit keine besondere Ver-
dnderung an dem Sohn wahrgenommen hatte, ging er, ohne von



seinem Vorhaben zu Hause etwas mitzutheilen, am 4. October zu dem
Beamten, der die Untersuchung in Sachen der Ermordung fihrte, und
gab sich als alleinigen Mérder des D. an. Nach den niheren Um-
stinden, der Art der Ausfilhrung befragt, machte er unsichere, un-
genaue Angaben, die den durch die Untersuchung festgestellten
Thatsachen vollstindig widersprachen. Auf alle Vorhaltungen hatte
er nur die Antwort, er habe die That vollfithrt, und bei weiterer
Befragung und Confrontation mit der herbeigerufenen Mutter, die die
Mﬁglichkcit strikt in Abrede stellte, da der Sohn um jene Zeit Nachts
stets zu Hause gewesen sei, verfiel er schliesslich in britendes
Schweigen. Da der Untersuchungsrichter vermuthete, dass der Geistes-
zustand des A. N. kein normaler sei, wurde A. N. auf Veranlassung
des Procureurs zur Beobachtung in die Irrenanstalt gebracht.

A. N. ist von mittlerer Grisse, hager, schmiichtig, Muskulatur
und panniculus adiposus von geringer Entwickelung, Haut von blasser
fabler Farbe, das Gesicht hohlwangig. Anatomische Degenerations-
zeichen sind nicht zu finden. Der Gesichtsausdruck ist etwas starr,
Pupillen sind mittelweit, reagiren auf Lichteinfall Er ist bei der
Aufnahme vollkommen besonnen und orientirt, erscheint ruhig und
gleichmiithig, etwas schlaff und apathisch, spricht nur, wenn er gefragt
wird und dann in einer Art und Weise, die deutlich erkennen lisst,
dass ihm das Befragtwerden und Antwortenmiissen sehr listig ist,
dass er gern sich selbst iiberlassen bliebe. Dabei ist ihm offenbar
nur das Sprechen und Verkehren mit einer anderen Person an sich
unbequem, withrend der Inhalt des Gesprichs ihn garnicht erregt.
Kurz und ganz affectlos wiederholt er auf diesbeziigliche Fragen immer
wieder, er sei der Morder des ID. Er habe nach der That keine Reue,
keine Angst vor Entdeckung und Strafe empfunden, habe die ganze
Zeit tiber bis heute vielmehr ganz wie gewohnlich ruhig und gleich-
miithig dahingelebt, heute habe ein unbeschreibliches und unwider-
stehliches Gefuhl ihn getrieben, zum Untersuchungsrichter zu gehen
und sich anzugeben. Auch jetzt empfinde er nicht im Geringsten
Reue iiber die That oder Furcht vor der Strafe. Ueber die Aus-
fiibrung der That ndher befragt, will er erst nicht recht mit der
Sprache heraus, erzihlt dann aber schliesslich wie von einem alltig-
lichen Ereigniss, er sei dem D. in der Nihe der Kathedrale begegnet,
habe ein Stiick Eisen aus der Tasche genommen und damit den D.
erschlagen; beraubt habe er ihn nicht, ein Messer habe er nicht bei
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sich gehabt, Blut sei nicht geflossen, D. sei lautlos zu Boden gestiirzt,
er selbst sei ruhig nach Hause gegangen. Als ihm vorgehalten
wird, seine Darstellung entspreche nicht dem Thatbestande, denn der
Ermordung sei ein Kampf vorausgegangen, D. habe um Hilfe
geschrieen, sei mit scharfen Instrumenten ermordet worden, so dass
viel Blut geflossen sei, der Ermordete sei beraubt worden; iiberdies
seien die wirklichen Mérder bereits ihrer Schuld iiberfithrt, so hat er
auf alle diese Einwiinde immer nur die eine Antwort: »Aber Herr
Doctor, ich kann doch nichts Anderes sagen, als dass ich es gethan
habe.« Dabei macht er nicht den geringsten Versuch, die Einwinde
zu widerlegen und zu entkriiften, die Widerspriiche zu kliren, sondern
zeigt immer nur die Neigung, das Gesprich mdaglichst bald zu beenden.
Warum er den D). ermordet habe, wie das Stick LEisen in seine
Tasche gekommen sei, dariiber konne er keine Auskunft geben, er
wisse es nicht. Awuch wie D. ausgesechen habe, ob er klein oder
gross gewesen sei, kann er nicht angeben.

Obgleich er den ganzen Tag i{iber noch nichts gegessen und
getrunken hat, will er auch jetzt nichts zu sich nehmen; er habe
keinen Appetit, kénne nicht essen. Die Nacht verbringt er ruhig
schlafend und isst vom zweiten Tage an regelmissig und mit gutem
Appetit, bietet in der niichsten Zeit in seinem Husseren Verhalten
tiberhaupt nichts besonders Auffilliges dar bis aut eine gewisse
Schlaffheit und triaumerische Gleichmiithigkeit. Er fragt niemals,
warnm und auf wie lange Zeit er in der Anstalt internirt worden
sei, hat in den allerersten Tagen kein Verlangen nach den Seinigen,
spricht tiberhaupt keinen Wunsch aus. Wird er nach seinem bisherigen
Leben befragt, so beschriinkt er sich anfangs auf die rein dusserliche
Seite desselben, giebt ausserdem Manches falsch an, stellt Manches
einfach in Abrede. So behauptet er, bis zu dem Sommer dieses
Jahres im Bezirksgericht gearbeitet zu haben, wihrend er ja in
Wirklichkeit bereits ein [Jahr frither die Stellung aufgab, leugnet
strikt, jemals in Reval gewesen zu sein, will nichts davon wissen, als
Schiiler davongelaufen zu sein und das Geld zur Fahrt erschwindelt
zu haben. An allen diesen und idhnlichen Unwahrheiten hilt er mit
Zihigkeit fest trotz aller Vorhaltungen von der Zwecklosigkeit der-
selben, da den Aerzten sein ganzes Leben mit allen Vorkommnissen
bekannt sei, ja ihnen sogar die Briefe des A. N. aus Reval gezeigt
worden seien. Einmal wvergisst er sich im Laufe eines solchen
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Gespriichs und erwihnt nebenbei der Fahrt in das benachbarte
Gouvernement als Schiiler, wie einer bereits mit dem Arzt besprochenen
Angelegenheit; als er darauf aufmerksam gemacht wird, dass er
frither diese Thatsache abgeleugnet habe, sagt er, er habe geglaubt,
schon gestern von dieser Geschichte gesprochen zu haben, lisst sich
nun auch herbei, die anderen Unrichtigkeiten in der Darstellung
seines Lebens zu corrigiren, giebt zu, sehr leicht in's Liigen zu
gerathen und eine einmal ausgesprochene Liige schwer wieder auf-
zaugeben, er schime sich dann einzugestehen, dass er die Unwahrheit
gesagt habe.

Auch weiterhin bleibt es recht schwierig, mit A. N. in ein
eingehenderes Gesprich zu kommen und iber sein Innenleben etwas
in Erfahrung zu bringen, da er den Aerzten gegeniiber stets scheun
und zuriickhaltend ist.

Allmihlich jedoch gelingt es in wiederholten Unterredungen, ihn
zum Sprechen zu bringen, wobei man dann interessante und fiir die
Beurtheilung des psychischen Lebens des A. N. wichtige Thatsachen
erfihrt. Spiterhin entschliesst sich A. N. auch auf Aufforderung der
Aerzte eine kleine Biographie zu verfassen, die mit den miindlichen
Mittheilungen {ibereinstimmt, aber manches Waesentliche iibergeht.
Um Wiederholungen zu vermeiden, soll daher erst die Aufzeichnung
hier Platz finden, die, in russischer Sprache verfasst, eine mdglichst
wort- und sinngetreue Uebersetzung erfahren hat.

Mein Leben.

Ich wurde zu Hause sehr streng erzogen, durfte mich kaum aus
dem Bereich der Fenster unserer Wohnung entfernen, von wo meine
Mutter mich sehen konnte. Ich durfte nicht mit anderen Knaben
spielen und mich vergniigen wie sie, musste grosstentheils allein sein.
Mit sieben Jahren begann ich die Schule zu besuchen, lernte ziemlich
gut, meine Auffassungsgabe war eine ausgezeichnete, aber ich lernte
nur zu Zeiten, ;wenn die Neigung dazu iiber mich kam. Ebenso war
es mit allen iibrigen Dingen. Ich begann ziemlich frith verschiedene
Biicher zu lesen und zwar heimlich, weil es mir nicht erlaubt wurde;
es sollte immerfort gelernt. werden, wenn ich auch schon meine Auf
gabe kannte. Anfangs las ich grosstentheils russische Volkserzih-
lungen, wie z. B. von den Thaten der Helden, der Zauberinnen und
Aehnliches. Dann gab man mich in die geistliche Schule, um mich
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sum Geistlichen vorzubereiten, aber ich fiihlte keine Neigung dazu,
verblieb dort 2 Jahre, lernen that ich aber nicht. Dort war ich dem
Lesen leidenschaftlich ergeben, die Bibliothek war gross und man
konnte jeden Tag Biicher umtauschen. Ich las hauptsichlich von
Reisen, verschiedenen Abenteuern, Ueberfillen der Rothhiute und
dem Aehnlichen. Ich konnte mich bis zur Selbstvergessenheit in's
Lesen vertiefen, Essen und Schlafen dariiber vergessen. Wenn ich
von Kimpfen, von den Grausamkeiten der Rothhdiute und Riuber,
von den Schrecken der geheimen Inquisition las, iiberkam mich ein
gewisses Gefithl — nicht Furcht — ein mir unbegreifliches Gefihl,
obgleich es mir als etwas Angenehmes erschien; ich wiire gern unter
Jenen gewesen, um es anzusehen oder dasselbe zu thun; genauer
kann ich es nicht beschreiben. Mir war es damals noch nicht klar,
dass ich dasselbe thun wollte, wie Jene. Wenn ich solches las,
stellten sich diese Bilder so deutlich in meiner Phantasie dar, als ob
ich dabei wire, ich hérte das Gestohn und die Schreie der Ueber-
fallenen, ich sah die Bewegungen und den Ausdruck der Gesichrter,
so dass, wenn ich Kiinstler wiire, ich vollstindige Bilder hitte malen
kénnen. Nach Verlauf von 2 Jahren kam ich in meine letzte Schule.
Dort setzte sich alles dieses fort, nur noch bestimmter; ausserdem
entstand in mir das Gefiihl, allein sein zu wollen, von Allen weit fort-
zugehen, irgendwohin in Wald oder Feld, um mich dort meinen
Triumereien hinzugeben. Mir kam dann gegen meinen Willen in den
Sinn, Menschen Schmerz zu verursachen, sie zu quilen; andere Male
wieder konnte ich stundenlang bewegungslos daliegen und fast an
nichts denken, im Kopf war eine gewisse leere, meine Gedanken
fiigten sich nicht meinem Willen, und ich konnte absolut nicht irgend
etwas denken, wenn ich auch wollte. Mir war dabei sehr angenehm
zu Muthe, und in diesen Zustinden wollte ich fast garnicht essen. In
dieser Schule lernte ich anfangs fleissig, dann immer weniger, aber
immerhin waren meine Antworten gut, dank des Gedichtnisses.
Spiter — ich weiss nicht, war es die Folge der Gewissenlosigkeit in
der Vorbereitung der Lectionen oder etwas Anderes — vergass ich
morgen, in zwei, drei Tagen, was ich heute wusste. Zu der Zeit be-
gann ich zeitweilig ziemlich starke Kopfschmerzen in dem hinteren Theile
des Kopfes zu empfinden und in der Scheitelgegend ein gewisses
Gesause, wie vom Walde wiithrend eines Sturmes, und gewisse Stiche.
Zu Ende 1893 oder zu Anfang 18g4 begann ich etwas zu onaniren.



Jetzt begann ich ernstere Sachen zu lesen, wie z. B. Biicher
historischen Inhalts dber IL.eben, Sitten und Sein der alten Volker-
schaften und des Mittelalters, Abhandlungen iiber Erscheinungen der
Natur, Beschreibungen des Lebens der Indier, ihrer Glaubens- und
Geheimlehren, las viel Criminalchroniken und Werke der neuesten
Schriftsteller. Zu derselben Zeit fing auch Musik an, ihren Einfluss
auf mich geltend zu machen; manchmal konnte ich mich in das An-
hiren so vertiefen, dass ich Alles vergass, ganz ebenso wie in den
Fillen, wo ich in den Wald fortging; manchmal, meistens stellten
sich mir in der Phantasie malerische Bilder dar von Kriegen alter
Vélkerschaften, Folterungen und Aehnlichem. X

Nach Beendigung des Schulunterrichts trat ich in den Dienst
beim Bezirksgericht, diente dort ungefihr g bis 10 Monate; dann
iiberfiel mich plétzlich jenes Gefithl, und ich musste die Arbeit liegen
lassen. Das war auch schon friiher gewesen, aber nicht so stark.
Ich nahm meinen Abschied vom Dienst, um nicht ausgeschlossen zu
werden, denn ich hatte ungefihr eine Woche meine Arbeiten nicht
gemacht und wusste, dass ich auch kiinftighin es nicht kénnen wiirde;
es tricb mich immerzu vorwirts, fort, fort in die Unbeschrinktheit,
um allein zu sein, weit von Allen. Ich fuhr nach Wladikawkas, kehrte
aber hernach zuriick. Darauf trat ich noch bei einem Handelsmann
ein, aber ging wieder fort. Darnach bin ich in keinen Dienst mehr
getreten, ich wusste, dass wihrend des Dienstes wieder jenes Gefiihl
mich forttreiben wiirde, weit fort von Allen, und ich wieder die
Stellung verlieren wiirde; und ich wollte nicht zum Gespditt der
Leute werden: »Sieh nur, wie er von Stelle zu Stelle umherschlendert. «
Zu Hause lebend, ging ich am Tage fast garnicht aus, las immerfort
oder sass so da und dachte an nichts. Oft kam es mir in den Sinn:
»Warum lebst Du zum Kummer Deiner Angehérigen, liecber mache
Dir ein Ende und dann ist Alles beendet;« »wenn das immer so
weiter fortgeht, dann ist jenes unausbleiblich,« so vertristete ich mich
iiber die eigene Unentschlossenheit und Furcht.

In der letzten Zeit, d. h. in der ersten Hilfte des Jahres 1896
begann die Idee mich zu verfolgen, ich miisse einen Menschen er-
morden; ich beobachtete ihn lange, lauerte ihm einige Mal in seiner
Wohnung auf mit dem Beil in der Hand, aber es gelang nicht, und
nach solchen Misserfolgen war ich immer sehr aufgebracht. Meine
Mutter versichert, dass ich wiihrend der ganzen Nacht, in der die
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Ermordung des D. stattfand, zu Hause geschlafen habe, aber das ist
nicht wahr. Ziemlich hiufig ging ich Nachts, wenn die Mutter schlief,
vom Hause mit dem Zweck, jenen Menschen zu ermorden, und kam
erst spit in der Nacht wieder nach Hause zuriick. So war es auch
in jener Nacht, wie ich glaube, des 13. oder 14. August. Ich ging
in der Nacht vom Hause, in meiner Tasche befand sich ein ziemlich
umfangreiches Stiick Eisen mit einem abgebrochenen Ende, ich ging
in dieser Nacht mit der Absicht aus, jenen von mir auf's Korn
genommenen Menschen zu ermorden, aber es glickte mir nicht; ich
machte mich auf, in den Strassen umherzustreifen, um mich zu be-
ruhigen, denn wenn ich so wiithend iiber den Misserfolg zu Hause
erschienen wiire und die Mutter mich gesehen und auszufragen unter-
nommen hitte, so wiire ich im Stande gewesen, sie zu ermorden.
Ich kam auf die Nikolaistrasse, von dort auf das Marsfeld, und als
ich fast zur Kathedrale gelangt war, begegnete ich D., wurde wiithend,
kehrte ihm nicht den Weg und stiess ihn; er sagte etwas oder wollte
etwas sagen — ich erinnere mich nicht — da hatte ich schon das
Eisen herausgezogen und brachte ihm Schlige bei in die Seite und
auf den Kopf und ging weiter nach Hause. Mich hatte Niemand
bemerkt. Ich zeigte es an, nicht weil ich mich vor der Bestrafung
firchtete in dem Falle, dass man mich entdeckte; ich wusste, dass
man schon Andere ergriffen hatte, welche ihn beraubt hatten und
fiir seine Morder gehalten wurden; auch nicht wegen Gewissensbisse,
ich war vollstindig gleichmiithig, sondern einfach irgend etwas begann
mich zu treiben und mir zuzuflistern, dass ich es anzeigen solle.
Einige Tage war ich im Walde in meinem Zustande. Meine Ver-
wandten wversichern, dass es ein Traum sei, aber das ist nicht wahr.

Was weiterhin sein wird, weiss ich nicht; ich werde mich in
meiner Gesundheit nicht bessern und wvon diesen Gedanken nicht
befreien, sondern sie werden mich verfolgen sowohl beim Lesen, als
auch beim Spielen und bei jeder Arbeit.

Diese schriftliche Aeusserung findet in einigen Punkten eine
wesentliche Erginzung durch die miindlichen Mittheilungen des A. N.
Seit frither Jugend hat er ein Wohlgefiihl empfunden bei der Vor-
stellung, dass anderen Menschen eine Grausamkeit, ein physischer
Schmerz zugefiigt wiirde, Blut fliesse, hat sich darnach gesehnt, solche
Ereignisse zu erleben und anzusehen und womdglich dabei eine active
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Rolle zu spielen. Im Gegensatz dazu war es ihm sehr peinlich, wenn
er sah oder auch nur daran dachte, dass ein Thier gequiilt wurde;
er selbst konnte einem Thier nicht den geringsten Schmerz verursachen.
Las oder hoérte er von Verwundungen, Folterungen, grausamen
Ermordungen und Aehnlichem, so empfand er nicht das geringste
Mitleid, sondern ein angenchmes Gefiihl; er hiitte die Betreffenden
nur noch mehr gequilt. Mit den Jahren dachte er sich immer
hiufiger Personen weiblichen Geschlechts und jugendlichen Alters als
Objekte der Grausamkeiten, und derartige Vorstellungen 1osten sexuelle
Erregung aus. Er ist nie dazu gekommen, seine Ideen zu verwirklichen,
aber in der Phantasie malte er sich gﬁnnu-:lus, wie er die Opfer
seiner Wollust martern und zerfleischen wiirde. Er wollte sie mit
scharfkantigen, spitzen Steinen schlagen, mit scharfen Messern blutig
stechen, thnen die mammae abschneiden und die Genitalien aufreissen.
Nach normalem geschlechtlichen Verkehr hat er nie Bediirfniss
gehabt, hat =aus reiner Dummbheits zweimal den Coitus versucht,
doch ohne Erfolg. Er wiinscht sich zur geschlechtlichen Befriedigung:
nur die Ausfiilhrung der Grausamkeiten; bei der Vorstellung solcher
Situationen masturbirt er.

Ferner erzihlt er von den Zustinden, die er auch in seiner
schriftlichen Aufzeichnung erwihnt, bei denen es iber ihn kam und
ihn von Hause forttricb; eine innere Unruhe befiel ihn, Drang nach
kérperlicher Bewegung und Verlangen nach Einsamkeit, er konnte
dann nicht mit anderen Menschen sprechen oder auch nur in ihrer
Nihe sein, musste aus dem Hause, aus der Stade fort, es war, als
ob Jemand ihn von hinten schiebe; er lief meist im Walde ziellos
umher und warf sich schliesslich irgendwo auf den Boden und iiber-
liess sich seinen Triumereien, Erinnerungsbildern von frither Gelesenem
oder freien Erfindungen, in denen Mord und Ueberfall, blutige
Schlachten und Grauwsamkeiten der vorher beschriebenen Art die
Phantasie erfiillten; dazwischen fiihlte er im Gegentheil eine voll-
stiindige Gedankenleere. — Der Mann, den er ermorden wollte, war
der jiidische Hindler, bei dem er kurze Zeit in Dienst gestanden
hatte. Er versichert, dass er nicht den geringsten Hass oder auch
nur Groll gegen den Mann empfunden habe, ebenso habe er gar
keinen weiteren Zweck dabei im Sinn gehabt, es habe sich ihm
einfach gegen seinen Willen die Idee aufgedringt, den Mann zu
ermorden, es misse schon sein, ihm den Schidel zu spalten. Dieser
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Gedanke sei immer wieder von Neuem aufgetreten, habe ihm keine
Ruhe gelassen, habe zur That gedringt.

Soweit die Mittheilungen des A. N. in den ersten Monaten.
Ausdriicklich sei hierbei nochmals betont, dass es keineswegs leicht
wurde, alles Dieses von ithm zu erfahren, er sich durchaus nicht den
Aerzten damit aufdringte, vielmehr dauernd recht verschlossen blieb,
und man gerade die wichtigsten Thatsachen erst in wiederholten
Sitzungen nur unter bestindigem Zureden und Ermahnen erfuhr.
Andererseits ist aber auch sicherlich nichts in ihn hineinexaminirt worden.

Am Abend des r14. October 1896, also 10 Tage nach seiner
Aufmahme in die Anstalt, erscheint A. N. besonders blass, der Gesichts-
ausdruck ist gespannter, der Blick starrer als gewdhnlich, und er
sagt dem Arzt, dass er eine innere Unruhe fiihle, der Zustand komme
iber ithn, der ihn zum Davonlaufen treibe: wenn er jetzt in Freiheit
wire, so wirde er in den Wald gehen; es sei librigens heute schwiicher,
als hiufig zu Hause. Zu Bett gebracht, verhilt er sich vollkommen
ruhig, schlift in der Nacht und fiihlt sich am anderen Tage wieder
ganz wohl und natiirlich. Am Nachmittage des 27. October wird er
Iﬂﬁtxlich aufgeregr, verlangt vom Wirter stiirmisch, er solle ihm die
Thiir der Abtheilung aufschliessen, und als dies nicht geschieht, ver-
sucht er gewaltsam auszubrechen, riittelt an der Thiir, stampft mit
den Fiissen dagegen, schligt um sich, schreit, er miisse hinaus, fort
von hier, reisst an seinen Kleidern. Nachdem er isolirt worden,
berubhigt er sich dusserlich bald, sagt, er fiithle sich sehr schlecht,
weil er nicht habe fortlaufen kénnen, in der Isolirung sei ihm besser
geworden. In der Nacht liegt er ruhig zu Bett, in der ersten Hilfte
ohne Schlaf. Am anderen Tage ist wieder alles voriiber. Solche
Aufregungszustinde wiederholen sich in geringerer Intensitit noch
mehrfach wihrend der folgenden Monate, so Mitte December, Anfang
und Ende Januar, im Februar und im April. Meist geht eine schlaf
lose Nacht vorher, dann stellen sich innere Unruhe, allpemeines
Unbehagen und éfters Kopfschmerzen ein, Patient isst nicht, will allein
sein; zu Bett gebracht, verhiilt er sich fusserlich ruhig und mag es
am meisten, wenn man ihn ganz sich selbst iiberlisst. Diese Zustinde
dauvern einen oder auch mehrere Tage. In den Zwischenzeiten zeigt
Patient meist ein gleichmiissig apathisches, schlaffes Wesen, dazwischen
kommen aber unmotivirte Stimmungsschwankungen vor, er erscheint
gereizt, verstimmt, wird durch harmlose Bemerkungen seiner Umgebung
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leicht gekrinkt; er betheiligt sich wohl an den Spaziergingen und
Spielen der Mitpatienten, ist aber auch ihnen gegeniiber sehr einsilbig
und verschlossen. Dazwischen wird Patient mit kleinen schriftlichen
Arbeiten beschiftigt, Abschriften fiir die Verwaltung der Anstalt.
Er macht die Sachen ganz sauber und ordentlich, zeigt aber wenig
Ausdauer dabei, wird es bald iiberdriissig. In den letzten Monaten
erhiilt er die Erlaubniss, im Anstaltsbereich sich frei zu bewegen, da
keine Erregungszustinde mehr eingetreten sind, und betheiligt sich
regelmissig an den Gartenarbeiten. Wihrend der Niederschrift dieser
Krankengeschichte sagt er plotzlich eines Tages zum Arzt, ihm sei
wieder schlecht, er habe mehrere Niichie nicht gut geschlafen, und
seit einigen Tagen verfolge ihn der Gedanke, er misse sich ermorden,
erstechen.

Bis jetzt sei der Gedanke noch nicht so michtig, dass er ihm
nicht widerstehen kénne, wenn er ihn auch nicht loswerde, aber er
fiirchtet nach seinen fritheren Erfahrungen, dass es schlimmer werden
und er schliesslich zur That gedringt werden wiirde. Friiher sei
ihm nie dieser Gedanke gekommen. Als er daran erinnert wird,
dass er in der oben mitgetheilten Selbstbiographie an einer Stelle
Selbstmordideen erwihnt, sagt er, das sei ganz etwas Anderes
gewesen, damals habe er sich iiberlegt, ob es nicht besser sei, dass
er sich umbringe, und habe es eigentlich auch thun wollen, es habe
ihm nur der Entschluss gefehlt; jetzt sei es aber sein Gedanke«, der
sich ihm unwillkirlich aufdringe, es sei ganz ebenso, wie damals, als
er den Hindler umbringen wollte, als ob es ihm Jemand ohne Worte
befehle. — Als bei Gelegenheit dieses Gespriches nach langer Zeit
wieder die Rede auf die Ermordung des D. gebracht wird, sagt
A. N., er sei dazwischen schwankend geworden in seiner Ueberzeugung,
dass er den D. ermordet habe, wenn ihm wvon seinen Angehbrigen
alle Gegengriinde vorgehalten wurden; sobald er aber allein sei und
iiber die Sache nachdenke, wisse er doch wieder ganz genau, dass
er es gethan habe,

Schliesslich ist noch zu bemerken, dass wihrend des ganzen
bisherigen Anstaltsaufenthalts des A. N. Sinnestiuschungen irgend
welcher Art niemals beobachtet worden sind.

In Vorstehendem ist nun versucht worden, das Bild des Lebens-
ganges und der Personlichkeit des A. N. zu zeichnen, wie es in
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seinen Hauptziigen nach den Berichten der Mutter, den Mittheilungen
des A. N. selbst und den Ergebnissen der Anstaltsbeobachtung sich
uns darstellt. Wenn darin manche charakteristischen Striche und
feineren Details fehlen, manche Stellen liickenhaft oder verschwommen
erscheinen, so erklirt sich das aus dem niedrigen Bildungsstand und
der daraus sich ergebenden verhiltnissmiissig mangelhaften Beobachtungs-
und Ausdrucksfihigkeit der Mutter, sowie aus der Verschlossenheit
des Exploranden. Gleichwohl haben wir ein hinreichendes Material,
um uns ein abschliessendes Urtheil Gber den Geisteszustand des AL N.
zu bilden; wir gewinnen einen Einblick in den inneren Zusammenhang
aller einzelnen uns entgegentretenden Erscheinungen und erkennen
den gemeinsamen Boden, auf dem sie erwachsen sind. Dieser Boden
ist die psychische Entartung, der angeborene krankhafie Geisteszustand,
dessen Wurzel in der hereditiren Belastung zu suchen ist. Fiir die
Annahme der Belastung sprechen die Hysterie, die Charaktereigenthiim-
lichkeiten der Mutter, die Nervositit der Schwestern.

Wir finden nun an dem A. N. eine ganze Reihe von Abnormititen
und krankhaften Stérungen, die zum Theil einen bleibenden, wihrend
des ganzen bisherigen Lebens andauernden Bestand haben, zum Theil
episodisch, periodisch wiederkehrend auftreten. Dies ist wohl iiber-
haupt die Regel bei den Entarteten, und Magnan*®) unterscheidet
daher bei ihnen den daunernden Geisteszustand (état mental), die vor-
ubergehenden oder hinzutretenden Zufille (syndromes épisodiques,
etat syndromique) und das Irresein im engeren Sinne (état delirant).
Betrachten wir demnach zuerst den dauernden Geisteszustand, so
konnen wir den A. N. in Bezug auf seine intellectuellen Fihigkeiten
wohl zu dem normalen Durchschnittstyvpus rechnen. Er hat in der
Schule leicht gelernt, nach der Meinung seiner Lehrer gutes Auf-
fassungsvermogen und Gediichtniss aufgewiesen, in seiner Stellung
den Anforderungen seiner Vorgesetzten geniigt und zeigt im Allge-
meinen, soweit man bei seiner Unzugiinglichkeit sich dariiber eine
Ansicht bilden kann, ein Urtheilsvermégen, wie es seinem Bildungs-
grade und seinem Milieu entspricht. Daneben herrscht aber von
Kindheit auf in seinem Vorstellungsleben eine tibermichtige Phantasie,
die zadem eine einseitige Richtung nimmt, sich auf eine bestimmte

®) Mapgnan: Psychiatrische Vorlesungen. Deutsch von Moebius. Heft TIIIL
Einleitung.
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Ideengruppe beschriinkt (allerlei Grausamkeiten, wie Blutvergiessen,
Mord) und zuweilen eine solche Intensitit erreicht, dass sie das
gesammte Geisteslebens ausfiillt.  Ein Beispiel merkwiirdiger Ideen-
association finden wir darin, dass jede Art von Musik die bezeichneten
Vorstellungen hervorruft. — Bedeutende Anomalien treten uns ferner
in der Sphire des Gefiihlsleben entgegen. Patient fithlt keine Liebe,
keine Pietit seinen Eltern gegeniiber, hat nie das Bediirfniss nach
Umgang mit Altersgenossen, nach Freunden gehabt, nie Mitleid oder
uberhaupt Mitgefiihl empfunden, im Gegentheil in der Vorstellung
ceschwelgt, seine Mitmenschen auf alle Art zu quiilen, ihnen physischen
Schmerz zu verursachen, und hat seit frihster Jugend Hang zum
Ligen gezeigt; dabei fehlt ihm jedes eigentliche Schamgefiihl, jede
Gewissensregung gegeniiber seinen monstrosen Trieben und Neigungen.
Es besteht also allgemeine Gemiithsstumpfheit, Mangel aller altruisti-
schen und der meisten ibrigen ethischen Gefihle.

In der motorischen Seite des Seelenlebens, im Bereich der Triebe,
des Wollens und Handelns finden wir als wichtigste Anomalie die
Perversion des Geschlechtstriebes, die ihre Wurzel in dem perversen
Gefiihlsleben hat. Die Lust an der Grausamkeit im Allgemeinen beim
Knaben A. N. ist wohl nur als Vorliufer der spiteren geschlecht-
lichen Verkehrung anzusehen, sie nimmt allmilig eine bestimmte Rich-
tung, wird von sexuellen Empfindungen begleitet und stellt so die
pathologische Erscheinung auf dem Gebiete des Geschlechtslebens
dar, die nach Krafft-Ebing¥®) als Sadismus bezeichnet wird.
Bemerkenswerth ist dabei auch, cine wie grosse Rolle der Geschlechts-
tricb und alles, was damit zusammenhingt, also besonders die mit
Wollust betonten Grausamkeitsvorstellungen in dem Geistesleben des
A. N. spielen; er bewegt sich in den letzten Jahren eigentlich fast
nur in diesen und mit ihnen nahe verwandten ldeen. Wenn er trotzdem
nie dazu gekommen ist, ja nicht einmal den Versuch gemacht hat,
seine sadistischen Geliiste in die That umzusetzen, so ist das sicher-
lich nicht ethischen Ricksichten oder anderen normalen Hemmungen
zuzuschreiben, denn solche existiren ja nicht in ihm, sondern nur
seiner verhiltnissmissigen Willensschwiiche und Energielosigkeit. Be-
zeichnend ist schliesslich fiir seinen ganzen Character, d. h. also fiir
den Character eines Entarteten, die geringe Ausdauer bei allem, was

*) v. Krafft-Ebing: Psychopathia sexualis.
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er unternimmt, die Unstetigkeit, Ruhelosigkeit, der Drang nach Ver-
dnderung, nach Neuem, die Wanderungssucht. — Auf dem Boden
dieses Geisteszustandes treten nun von Zeit zu Zeit neue Krankheits-
erscheinungen auf, die einen mehr voriibergehenden, wechselnden, aber
zur Wiederkehr in gleicher oder dhnlicher Gestalt neigenden Character
zeigen. Dies sind die =syndromes épisodiques= Magnan's, die Zu-
fille in der Uebersetzung von Moebius. Sie tragen alle das
gemeinsame Geprige des Zwangsmissigen, Impulsiven, es treten keine
deutlichen Vorstellungen als Motive fiir das Handeln in das Bewusst-
sein des Kranken. Es sind eben Zwangsvorstellungen, Zwangstriebe
und daraus hervorgehendes impulsives Handeln. »Es kommt tber
ihn,« »gegen seinen Willen,« er handelt wie unter dem Einfluss einer
fremden unwiderstehlichen Macht, er muss von Hause fortlanfen, im
Walde planlos umherirren, es ist, =als ob Jemand ihn von hinten
schiebe,« er soll den Hindler umbringen, ja schliesslich sich selbst
ermorden, es ist, =als ob Jemand ohne Worte ihm solches befehle.«
Wird er durch fussere Umstinde an der Umsetzung der Zwangstriebe
in Handlungen verhindert, so stellt sich tiefgehende Verstimmung,
heftiger Affect ein, der sich bis zu tobsiichtiger Erregung steigern
kann, wie sie einmal in der Anstalt becbachtet wurde. Es konnte
vielleicht auffallend erscheinen, dass A. N. nichts von peinlichen Ge-
filhlen, von Angst mittheilt, die bei anderen Kranken mit jedesmaligem
Eintreten der Zwangsvorstellungen und Zwangstriebe wverkniipft sind.
Dieses Angstgefiithl entspringt aber nur dem kampf, den die in dem
ethischen Gefiihl wurzelnden normalen Vorstellungen solcher Patienten
gegen die Zwangsvorstellungen fithren, dem beschimenden Gefiihl der
Ohnmichtigkeit gegeniiber den dbermichtigen Trieben trotz des ver-
suchten Widerstandes. Bei der moralischen Defectuositit des A, N,
kommt es dagegen garnicht zu einem solchen innerlichen Kampf]
weil eben die normalen Gefiihle und Vorstellungen ihm fehlen; er
iiberlisst sich widerstandslos den Impulsionen. Weo dagegen sein
egoistisches Interesse in Frage kommt, wie bei der zuletzt auf-
getretenen, zum Selbstmord treibenden Zwangsvorstellung, da biumt
sich einer der michtigsten physiologischen Triebe, der Selbsterhaltungs-
trieb, dagegen auf, es entstehen aus diesem Widerstreit Unlustgefiihle,
Angst, und der Kranke sucht gleichsam Schutz bei dem Arzt. —
Schliesslich sehen wir unseren Kranken von dem Schicksal ereilt, das
ihm von jeher gedroht hat, er verfillt dem Irresein im engeren Sinne.



Ein Mord, von dem er liest und viel sprechen hért, von dem die
Mutter sagt, er konne leicht dem Sohne zur Last gelegt werden,
beschiiftigt seine Phantasie natiirlich auf das Lebhafteste, er denkr
sich wohl in die erwiinschte Rolle des Marders hinein und ver-
wechselt schliesslich das Gelesene, Gehdrte mit wirklich Erlebtem,
glaubt an die Realitit des nur in seiner Einbildung Existirenden; eine
Wahnidee hat ihn in Besitz genommen. Diese Wahnidee steht bisher
vereinzelt da und hat keine weitere Ausbildung erfahren, ist nicht zu
einem Wahnsystem ausgebaut worden, sie wird nicht gestiitzt und
genihrt von Sinnestiuschungen; sie kann, wie das gerade bei den
Entarteten vorkommt, allmilig in :_I.-;m Hintergrund treten und schliess-
lich ganz aus dem Bewusstsein verschwinden, aber wohl nur, um
iiber kurz oder lang einer anderen oder einer ganzen Menge von
Wahnideen Platz zu machen. Ueber den weiteren Verlauf der Krank-
heit lisst sich Bestimmtes nicht voraussagen, denn gerade die Un-
bestindigkeit der Krankheitszustinde, der hiufige Wechsel wvon
Besserungen und Verschlimmerungen, das Episodenhafte, die Perio-
dicitit der einzelnen Erscheinungen sind fir das Entartungsirresein
characteristisch. Nur das Eine kann mit absoluter Sicherheit gesagt
werden: dass der Kranke nie gesund werden kann, denn er ist nie
gesund gewesen.

August 1897,
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