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XXVIII. 

Weiteres tiber psychiatrische Cliniken. 
V o u  

W. Grie'singer. 

Die im vorigen HeRe yon mir ausgesprochenen Ansichten llber psychia- 
trische Cliniken und eHnische Asyle haben in einer mir h~chst erfreulichen 
Weise Beachtung gefuaden. Ich glaube daher denen~ die sich ge~enw~rtig 
mit diesen Fragen besch~ftigen, welter nlltzlich zu sein, wenn ich einige Haupt- 
sg.tze ltber die 8ache bier auPs Neue formulire. Sie sind wenig Anderes, a]s 
ein neuer Ausdruck der am angefuhrten Orte bereits getmsserten Gedanken, 
werden abet doch in ihrem Zusammenhange noch welter dazu dienen~ den 
Boden zu ebnen und Missverst~ndnisse zu besekigen. M.eine Szttze sind nicht 
Ergebniss yon Lucubrationen~ sondern yen Erfahrungen. Jede Polemik liegt 
mir bei ihrer Aufstellung ferne und ich mochte nur dringend wunschen, dass 
diejenigen~ welche selbst a]s c]inische Lehrer in der PsychiatHe an deutschen 
Universitaten in der Lage sind aueh Erfahrungen uber die Sache zu machen, 
sich entschliessen mbchten solche ebenfa]]s mitzutheilen, dami[ eine objective Dis- 
kussion uber diese Fragen unter Sachverstandigen eingeleitet und damit dem 
Dareinreden g~nzlich unberufener Personen am besten ein Ende gemacht 
werde. 

P s y c h i a t r i s e h e  C l i n i k e n  - -  dies ist der Hauptsatz meiner Ansieh- 
ten - -  w e r d e n  nun  und n i m m e r m e h r  f r e u d i g  g e d e i h e n  und den 
b e a b s i c h t i g t e n  N u t z e n  s t i f f e n ,  wenn  s ie  n i c h t  v S l l i g  a u f  den 
F u s s  a l l e r  i i b r i g e n  C l i n i k e n  g e s t e l l t  w e r d e n .  

I)iese Gleichstellung.muss sich bezlehen: 
1. Auf  d ie  H S r - V e r p f l i c h t u n g .  - -  We die sonstigen Cliniken obli- 

gatorisch sind, sell es auch die psychiatrische Clinik sein; we nicht, nicht. 
Nicht des Lehrers wegea sell es so sein~ sondem der Saehe wegen. We 
3 Cliniken besucht werden mussen, die vierte nicht, da wird damit gleich yon 
vornherein yon Seiten des Staates gezeigt~ dass dieser vierten eine geringere 
Wichtigkeit beigelegt wird~ und der Studirende bekSmmt dadurch Gruud, sie 
far ganz unnothig zn halten. - -  Vergleicht man die Nothwendigkeit der psy- 
chiatrischen Clinik mit der der obstetricischen, so ist allerdings richtig~ dass 
dem Arzte in seiner Praxis weit mehr Geburtsfidle als psychiatrische Falle 
zur Behaudlung vorkommen; aber daflir ist die Psychiatrie schwieriger, weil 
sie dem Studirendeu noch nicht so eng und unmittelbar mit Medicin und 
Chirurgie verkniil)ft erscheint, ~vie die Geburtshhlfe, und es ist zu bedenken, 
dass im geburtshulflichen Fache in der Regel noch eine theoretische Vor- 
lesung, sehr oft noch besondere Uebungscourse besucht werden, w~hrend die 
Psychiatrie. gegenw~rtig~ besonders da we das Quadriennium der Studienzeit 
noch bcsteht, sich mit einer einzigen, c]inisch-theoretischen Vorlesung begnugen 
muss und sich auch begnugen kann, um die el~mentarsten Kenntnisse den 
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H S r e r n  beizubringen. Wenn es irgendwo mSg]ieh/st, eine Clinik und eiae 
regelm~ssige theoretische Vorlesung allgemein h6ren ~u lassen, ist dies um so 
besser, aber vorgeschrieben sollte zunachst nur die Clinik als der wichtigere 
Theil werden. In Preussen kann man Doctor der Medicin werden ohne irgend 
eine Clinik geh/)rt zu haben; far das Staats-Examen ist der Nachweis zweier 
Semester medicinischer and chirurgischer Clinik and der N'achweis einer 
Assistenz bei 4 Geburten gesetzlich vorgeschrieben; mit Rocht kann verlangt 
werden, class auch der Nachweis eines Semesters psychiatrischer Clinik obli- 
gatorisch sei, wenn man, wie ich hier immer voraussetze, uberhaupt endlich 
den Fs und den Gerichten Aerzte verschaffen will, die yon Psychiatric 
wenigstens etwas wissen. 

2. Auch in Bezug auf die U n t e r r i e h t s m e t h o d e  ist die psychiatrische 
Clinik den flbrigen Cliniken ganz gleichzustellen. - -  An kleinen Universi~ten, we 
e s  uberhaupt mehr mbglich ist den Einzelnen zu unterrichten~ l/~sst sich vielleicht 
etwas mehr Selbstthatigkeit der Studirenden auch in dieser Clinik herstellen~ 
die aber allerdings dadureh wieder sehr "vcrmindert warde, dass in einem 
Semester kaum die Befithigung zu einem gewandten Untersuchen eines Kranken 
erreicht wird; bei Solchen~ die die Clinik zum zweitenmale hSren~ ist llberall 
auch das s. g. ,Practiciren" der Clinicisten einzufuhren. Grosse Cliniken ha- 
ben den Vortheil eines reiehhaltigeren Materials; dem Umstande, class hier 
tier Kranke in der Clinik selbst dem ZuhOrer ferner steht und nieht so gut 
yon jedem zu beobachten ist~ kann man~ wie ich es in Berlin that, durch die 
Einrichtung abhelfen, dass man die Zuhorer in mehrere Parthieen getheilt an 
Abendvisiten Theil nehmen ]asst, we eine viel grOssere Annaherung der Zu- 
h~rer and der Kranken, eine freie Unterhaltung mit diesen, nach Umst~nden 
eine ftir jeden ZuhSrer ganz nahe Untersuehung derselben stattfinden kann. 
- -  Der Medicin Studirende kommt in die psyehiatrische Clinik Anfangs auch 
noch mit den Bcgriffen" eines Laien uber Geisteskrankheiten; die Aeusserlieh- 
keitea der Delirien nehmen ihn vor Allem in Anspruch. Die Hauptaufgabe 
des Lehrers ist, ihn bald zu dem Einen was noth thut, hinzuleiten, zu der 
Auffassung jedcs Krankcn als eines mit eincr bestimmten Krankheit des Cen- 
tral-Nerven-Apparats behafteten, und zu den Melhoden, sich im Einzelfalle zu 
der Erkenntniss dieser Krankheit Bahn zu brechen. Die Schwierigkeiten die- 
ser Aufgabe siad nur dem Eingeweihten bekannt, dem ZuhOrer mtissten zu- 
nhchst die R e s u l t a t e  der eigenen Forschung des Lehrers und der gesam- 
ten Wissenschaft mitgetheilt und ~hm mehr und mehr der Weg~ selbst zu 
Resultaten zu gelangen~ gewiesen werden. 

3. Was die K r a n k e n  betrifft, so sind diese, wie bei ,jedcr an~ern Clinik~ 
v o r  allem mit Rticksicht auf das Interesse des Unterrichts a u f z u n e h m e n .  - -  
Das Interesse des Unterrichts ver]angt aber 

a. mbglichst viele frische FaJle und acute Zust~nde, well far diese beson- 
tiers in der ktinftigen Praxis Hulfe gesucht wird. Es sind desshalb Einrich- 
tungen zu treffen~ vermOge deren aUe aeuten F~lle irgend welcher Art~ ohne 
Weiteres aufgenommen werden kOnnen. 

b. Chronisehe Fall% die ffir den Unterricht wenig therapeutisches In- 
teresse haben~ aber zur vollstg.ndigen Formen-Kenntniss dienen und sich oft 
in psychisch-forenslseher Hinsicht sehr zur Demonstration eignen, sind freilich 
auch nothwenhig; doch bedenke man~ dass auch in ciner medicinischen und 
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emer chirurgischen Clinik dem Zuhorer, in der Zelt we er die Clinik h0rt, 
nicht All  e s, was es tiberhaupt gibt, gezeigt werden kann. Man wird sich 
also an ether kleineren Clinik vielleicht in manchem Semester begnugen 
milssen, die H a u p t f o r m e n  zu zeigen, womit des Sehulers Hauptbedurfniss 
befriedigt ist. Diese chronischen Falle ergeben sieh theils in der Clinik selbst 
aus acuten Zusthnden, die nicht geheilt werden, theils solltea sic zu vort~ber- 
gehendem Aufenthalte you aussen her, auf Antrag des Lehrers aufgenommen 
werden kbnnen; so wird es z.B. hochst wunschenswerth sein, zum Behufe ether 
Demonstration der verschiedenen Formen des Idmtismus zuweileu derartige, 
wenn auch ganzlich unheilbare Individuen zu kurzem Aufenthalte in die 
Clinik aufnehmen zu k0nnen; was in einem anderweitigen Stadtasyle ganz 
unzulassig ware, kann durch das Interesse des Unterrichts, das hier allem 
Anderen vorangeht, gerechtfcrt~gt und geboten werden. 

Das Mittel aber, um moghehst viele acute Falle und um die geeigneten 
chronischen Kra~lken zu bekommen, besteht vor allem ia billigen Yerpfle- 
gungssatzen, we immer moghch Gratisaufnahmen far alle Bedurftigen; aus 
(lea Mittelklassen muss besouders der gute Ruf der Anstalt, tier durch gute 
Behandlung der Kranken erzielt wlrd, sotchc herbciziehen. Braucht bemerkt. 
zu werden, dass es zum gri~sstcn V,Jrthelle gereicht, wenn ve t  der Aufnahme 
man sieh yon Seiten der Chink uberzeugen kann, ob ein gemeldeter Krauker 
smh fur die Chnik eignet? - -  Dies gcschieht am besten durch Autopsie und 
hierin werden die grossen Stadte immerhin cinch ausserordentlichen Vorzug 
vor den Universltaten in kleinen Stadten hubert. Deft beaachrlchtigt ein 
Stadt-Telegramm oder ein personlicher Besuch die Aerzte der Clinik you dem 
Falle, z. B. einem aeuteu MalJie-Ausbruche, Selbstmordversuche, odor irgend 
anderen aeuten Zust~nden; sobald als moglich begibt sich einer der Aerate 
an Ort und Stelle, sieht nach, leitet die riehtige Ueberfuhrung nach der An- 
stalt ein, oder uberzeugt sich vielleicht, dass der Betreffende gar nicht hirn- 
krank, dass er betrunken, dass er gelstig aufgeregt war etc. Es wird Jedem 
einleuehten, dass dieses expedite, alle Interessen, sowohl der Clinik als des 
Publikums aufs beste wahrnehmcnde Verfahren nut da moglich ist, we die 
Climk in a l l e r n a c h s t e r  Nahe  der  S tad t  oder noch in  d e r s e l b e n ,  n u r  
an i h r e r  P e r i p h e r i e ,  gelegen ist, dass aber wetter auch fur diese in der 
Chnik Hulfe Suchenden sin rascher, aller lauger Formalitaten enthobener 
Aufnahme-l~Iodus unerl~sslich ist. 

Die E n t l a s  s u n g der Kranken erfolgt gleicbfalls, wie bei j eder anderen 
Clinik, dann, wenn sic fur die Zwecke des clinisehen Unterrichts nicht mehr 
brauehbar sind. Dies ist naturlich ebensowenig buchstablich zu nehmen und 
ausnahmslos oder gar schonungslos durehzufuhren, als es bet den anderen, 
den medizinischen und chirurgischen Cliniken der Fall ist. Aber es muss 
das leitende Princip fur die Entlassung der Kranken sein; die Angehorigen 
derselben, in Ermangelung solcher die Gemeinden, haben fur die Unge- 
heilten wetter zu sorgen, wobei sich aa mauchen Orten leicht eine vermittelnde 
Thi~igkeit des Vorstehers des chnischen Asyles mit der oder den betreffenden 
andcrwemgen Anstalten wegen der A~fnahme in dieselhen aura Vortheil und 
zur Erleichteru~g tier Familien wird ausahen lassem 

4. Was den c l i n i s c h e n  L e h r e r  betrifft, so ist, ausser den selbstver- 
st~ndlichen Forderul~gen au die Lehrfahl~keit, die crste und IIauptforderung 
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die, dass e r  ein wahrer Mann der W i s s e n s e h a f t  sel, dass cr dieser, d. h. 
der Erforschung der Wahrheit auf dem yon ihm cultivirten Gebiete, sein 
Leben widme. Dazu soll ibm nicht nnr d~s hrothige, was er dazu braucht, 
zu Gebote gestellt, sondern aueh Zeit trod Masse gegcben werden. E i n  c l i -  
n i s c h e r  L e h r e r  d c r  P s y c h i a t r i c  ul~d c in  D l r e c t ( ) r  e l n e r  I r r e n -  
a n s t a l t  s i n d  n i c h t s  w e n l g e r  a l s  ~ d e n t i s c h .  Man kann ein ganzguter  
Anstattsdn'ector sein, ohne sere Leben lang neue Thatsaehen oder Gedankcn 
der Wissensehaft gogeben za habeas; nlan k~mn sehr vlel fur dxe Psbchiatrie 
leisten und ein sehr guter hrenarz t  sezn~ u~d doch ~ielleicht mlt den Elgen- 
schaften, die heutzutage zur Leitung der Anstalten fur nothlg gt, halten wer- 
den, wo man an vielen Often den Directorcn noch so so viel Admillistratives 
zumuthet~ grossen ]3eruf zu haben. 

Der clinisehe Lehrcr s ol l  gar nicht ('in blosser Anstalts-Director, sondern 
etwas andeves, in e i n e r  Beziehung jedenfalls etwas mehr skin. ES soll 
unter keinen Umst~mden seiner H a u p t a u f g a b e  dadurch entzogen werdcn, 
dass man ahn bestandig in das klcine Detail des Hausdienstes hineinnothigt, 
das yon Anderen ebensogut besorgt werden l~aun. Allerdings erfnrdert die 
Oberleitung des Asyls, dm dem cli~lischen Lehrcr jedenfalls anvertraut sein 
muss~ mehr specielle eingehende So~gihlt fur dig Einrichtnngel~ zur Pflege 
der Kranken, als cs vielleicht bei den anderen Climken der FaT1 sein m~g 
(wiewohl in dieser Beziehung auch an den Chirurgen hcutzntagc mit Recht 
hohe Forderungen gestellt werden); abet wcnn einnnfl von vornherein die 
Einrichtungen richtlg gemacht und festgestellt sind, w~s jc(lenfalls zu den 
It  a u p t a u fg abc  n des Chmkers geh[~rt, dann wxrd man zu verlangen haben, 
dass der rechte Gcist stets welter wirkend yon ibm ansgche, w~rd ihn 'aber 
mit endlosen Details und der un,tbl,~ssigen Polypragmosyne des s,~g. ,,hnstalts- 
lebens" bflligerweise verscho~len, und zwar nicht seiner Bequen)lichkeit, sondern 
der Erfullung semer H a u p t ~ n f g - ~ b e  wcgen. Em Mann der Wissenschaft 
und tuchtiger Praktiker wnd aber auch vom I~ubhkt~m berathen werden and 
welt entfernt, Jlnn dies zu crschweren, wird malJ es ~lLi~l unter allen Umstanden 
ermoglichen musscn Auch d~es wie be~ jedem andercn Climkev. 5o wenig 
man verlangt, dass dcr Lchlcr  der mneren, clm'urgisehen und obstetric~schen 
Clinik keine anderen Kranken sehen soll, als dte seiner Climk, so wemg darf 
man dies yon dem Lehrer der psychmtrische~ Chink fordern, nur dass cr 
nicht seine Hauptaufgabe ctwa daruber hinta~setzen darf. J a ,  es ist viel- 
mehr beim gegenwartigen Zustande dcr Wisse~schaft das entschicdenste Er- 
forderniss, dass er Kranke ausser seiner Chink sehe und behandele, thefts 
well der Lehrer auch dn'jenige~, zum Theft so ausserst intcre~santcn p syeh  o- 
p a t h i s e h e n Z u s t a n d e ,  d~e n i c h t  l e i c h t  x n A n s t a l t e n  k o m m e n ,  ken- 
nen lernen, theils weil er auch a n d c r w e i t ~ g e  / ~ / e r v e n k r a n k e ,  aus deren 
Beobachtung er so unendlich viel fur sere Fach zu lernen hat~ sehen und 
behandeln soll~ denn die Psychmtrie ~st nur em Capitel aus der h~ervcnpatholog~e �9 

5. Was die E i n r ~ c h t u n g  des clini~chen Asyles betr~fft, so habe ~ch 
uber d~eselbe bereits m memer crsten Arbeit d~e tIaul~tdaten beigcbracht. 
Ich fuge hinzu, dass man h'icht zu Planen yen zu comphcirter Besehaffcnhe~t 
gelangen kann~ wenn man sich n~cht stets d~'n Unterscbied vor Augen halt, 
den die verschledene Bestimmung des clinisehcn Asyles gegcnuber manchen 
anderen Asylen mit sich bringt. Ieh habe kurzhch Gelegenhc~t gehabt, reich 
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in dieser Richtung auszusprechen~ als mir die Plane f~r das clinische Asyl 
einer der ersten deutschen Universitate~ vorgelegt wurden. - -  So wird es in 
kleineren clinischen Asylen geradezu unzweckm~ssig, in grSsseren wenigstens 
meistens unnSthig sein, mehrere Yerpflegungsclassen in Bezug auf Wohn- 
gelasse ~nzufllhren, wodurch eine grosse Complication des Baues bedingt 
wird. So ist es ganz unn6thig, eine Directiorialwohnung mit allen ihren Ap- 
pertinenzen in dim Hause selbst einzurichten; ft~r den medicinischen und chi- 
rurgischen Cliniker werden solche nur selten mehr in die clinischen Hospi- 
t~ler gebaut, fur den Lehrer der Geburtshfilfe, welcher sehr oft bei Nacht- 
geburten operativ und demonstrativ thatig sein muss, ist es all den meisten 
Often allerdings mit Recht gebr~uchlich; in den Irren-Asylen kommen Falle, 
wo der Cliniker selbst bei Naeht wirklieh gebraucht wird~ nicht bfter vor als 
etwa in der chirurgischen Clinik. - -  Es ware ja schon Recht, wenn man 
Alles mit einander verbinden konnte; man kann es wfinschenswerth fin- 
dent dass nicht nur der Lehrer, sondern auch die Sch~iler in den Asylen 
wohnten, um in jedem Augenblieke Alles, was etwa vorkommt~ mit beobachten 
zu konnen, aber alle Dinge in der Welt haben ihre Grenze an gegebenen 
Verh~ltnissen und iiberall sind die Hauptsachen und die Hauptaufgaben 
zuerst ins Auge zu fasseu. 

Hiermit werden wohl immer 2 Stockwerke, P~rterre und Bel-Etage ausreichent 
wozu das Souterrain f~r hausliche Zwecke hinzukommt Das Parterre wird 
gewbhnlich den Horsaal, je eine Wachabtheilung (~ surveillance continue) fiir 
jedes Geschlecht und die Tagesr~ume fur die ruhigeren Kranken aufnehmen 
kbnnen, die Bel-Etage wird die Schlafzimmer f~r die letzteren, die Dmnst- 
wohnungen des Haus-Arztes und des sonstigen Personals enthalten; ich sage 
jetzt nicht, dass dies n u r  so und unter keinen Umst~nden anders sein konne, 
aber gewShnlich wird sich diese Einrichtung als ~ die gesehickteste darbieten. 

Unendlich vereinfacht wird die  ganze Emrichtung des clinischen Asyles, 
wenn dasselbe mit dem-in nachster N~ho befindlichen ander~eitigea clinischen 
Hospitale in nachste administative Verbindung gesetzt werden kann, so dass 
die ganze finanzielle und administrative Gebahrung, Bekostigung, W~sche etc. 
beiden Anstalten gemeinsam ist, vcomit aueh der grosse Vortheil gewonnen 
wird, dass das W~rterpersonal des Asyles sich aus den guten Wartern des 
Hospitales erganzen und recrutiren kann und dass den arbeitsfahigen Kranken 
des Asyles ein grosseres Feld der Arbeit in allerlei Hausgesch~ften zugewiesen 
werden kann. Alles dies setzt nat~rlich die grSsste r~uml4che Nahe des cli- 
nischen Asyles bei den anderen clinischen Anstalten voraus. 

Wend nach diesen allgemeinen leitenden Grundsatzen verfahren wird~ 
geht die Sache. Will m~m aber yon vornherein fur die psychiatrische 
Clinik Verhaltnisse schaffen, die sie von allen anderen Cliniken unterscheiden, 
so wird man nichts erreichen. $tunde.nweit vor den Thoren einer Btadt kann 
man H~user bauen, kann man Directoren anstellen, kann man Kranke auf- 
nehmen, ja man kann selbst durch absoluten Zwang widerwillige Studirende 
hinausdecretiren; ein f r e u d i g e s  und  e r f o l g r e i e h e s  Aufb l f ihen  dieses 
clinischen Untelrichts kann man nimmermehr erreichen. - -  Diese wenigen 
Beme~kungen fur heute; es ist nicht das letzte l~Ial, dass in unserem Archiv 
yore psychiatrischen Unterricht geha~adelt wird. 


