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Chorea und Psychose. 
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Dr. Rudolf Arndt, 
Privatdocenten in Greifswald. 

E s  ist bekannt, dass zwischen psychischen Erkrankuugen und Be- 
wegungsstSrungen ein sehr enger Zusammenhang besteht~ uud die neuestc 
Zeit hat die h~ufige Complication der Psychosen mit krampfigen~ ek- 
statischen~ kataleptiformen, hysteriformen, choreaartigen und anderen 
hierher gehSrigen Zusfftuden dargethau. Meistens sind diese Be- 
weguugsstSrungen die nothwendige Folgc der cerebrulen Erkrankung, 
dutch welche auch die abnorme psychische Funktionirung bedingt 
wird, und zwar der Art, das.s sit ebenso wie diese Theilerscheinung 
eines einzigen grSsseren Krankheitsprocesses sind~ wcnngle'ich durch 
des Vorherrschen der psychischen Symptomc demselben der Charaktcr 
aufgedrtickt wird. Diese BewegungsstSrungen verhaltcn sich zu den 
psychischen, wie etwa die Conjunctivitis und die Catarrhe der gespi- 
r~tionsorgane zu den iib~'igen Symptomen der Mascrn, wie die Angina 
zum Scharlaeh, die Crampi zur Cholera. Ja es kommen, wenn auch 
nur in nnerheblicher Zahl, Fi~lle vor, in denen die ausgebildetsten 
psychischen StOrungen vornehmlieh aus Bewegungen erkannt werden, 
w~thrend die iibrigr Ver~inderungen~ die abnorme Gemtithsbeschaffen- 
heit, der schnelle Wechsel zwischcu Depression und Exaltation, so un- 
bedeutend sein kSnuen, dass sie sieh der Beobachtung im ersten 
Augenblicke entziehen. Selbst yon den sogenannteu Wahnvorstellungen 
tragen in derartigen Zust~tnden sehr vicle so wenig den Charakter des 
Kraukhaften an sich, dass sie welt eher als abergl~tubische Erklgrungen 
eines ungebildeten oder schwach gewordenen Verstandes erscheinen, 
denn als unmotivirte, unwillktirlich sieh aufdr/ingende Delirien, die ohne 
alles Zuthun des  betreffenden Individunms, oft zu seiner Ueberrasehung 
und seinem Ersehreeken, in die normal ablaufenden Vorstellungsreihen 
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einbrecheu uud sic verwirren. Doch bilden solche Erscheinungell in 
Anbetraeht der Summe des grossen Ganzen immerhin nur einen ge- 
ringen Posten uud diirften namentlieh den noch frischen Fi~llen mehr 
eigen sein - -  wenigstens wird man in den spi~tereu Krankheitsstadien, 
in der Verrtiektheit und im B'lSdsinn, nicht leicht mehr entscheiden 
kSnnen, ob wirkl.iches Delirium, oder blosse albcrne Erkl~trungsversuche 
v o r l i e g e a -  ,~ber wie gering ihre Anzahl auch sei~ sic siud der 
Schliissel zu einer welt gr6sseren, viel ri~thselhafterer und anscheinend 
unentwirrbarer Vorgiinge. Namentlieh scheint mir dies yon den ek- 
statischen, kataleptiformen und choreaartigen Zustimden zu gelten. 
In Betreff der beiden "ersten dtirfte wohl auch yon keiner Seite Gin 
Zweifel dagegen erhoben werden. DiG ekstatische Regungslosigkeit 
ist nut im Yerlaufe yon Psychosen beobaehtet worden, und yon der 
Catalepsie ohue psychische StSrung liegen so wenig gute Beobaeh- 
tungen vor, dagegen you der mit Beeintr:~tchtigung der psychischen 
Sph~tre so zahlreiehe, dass sich alle Autoreu dahiu vereiuigen, ihr 
Vorkommen ohne gleichzeitige SeelenstSrung in Zweifel zu ziehen. 
Anders mit den chol"eaartigen Zust~tnden! Ueber diese sind die An- 
sichten noeh ~ehr auseinandergehend, und will ich daher zusehen, ob 
es mir gelingt im Folgenden auch ftir sic diesen Zusammenhang nach- 
zuweisen. 

Jede Bewegung, wenigstens jede zweckmi~ssige, ist das Resultat 
eines cerebralen Vorgauges, den wir u nennen. Damit eine 
solche zweckm~ssige Bewegung ausgefiihrt werdea kann, ist es noth- 
wendig, dass Nerveubahnen in Erregung gesetzt werden, welche zu 
den Muskeln ffihren, die jene Bewegung zu bewerkstelligen hubert: es 
mtissen hnpulse gesetzt werden. Diese Impulse jedoch kSnnen nicht 
alle gleichmiissig sein, sondern miissen so erfolgen, dabs ein Zusammen- 
wirken mSglich ist. Dem beabsichtigten Zweeke entsprechend werden 
sic daher wohl gleichzeitig einzutreten hubert, aber der eine st~trker, 
der audere schwiicher, damit das Spiel der einzelnen Muskeln har- 
monisch in eiuander greife und einen in sich abgeschlosseneu Effekt 
zu Staade bringe. Wenn ich, um ein viel gebrauchtes Beispiel zu 
benutzeu, eine Last  emporheben will, so muss ieh unter anderen die 
gesammte Muskulatur des Oberarmes in Thi~tigkeit versetzen: den 
biceps, damit der Hauptzweck erftillt werde, und damit die dazu er- 
forde~liche Bewegung stetig und nicht schleuderud sei, auch den tri- 
ceps; damit ferner aber die Bewegung in einer be:-~timmtell Rielmmg 
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erfolge, muss ieh den Arm durch die Ein- und Auswgrtsroller in dieser 
feststellen. Der biceps indessen, der am meisten zu leisten hat, wird 
in stiirkere Contraktion versetzt werden miissen, als der nur m~tssig 
hemmende triceps, and die Eiawi~rtsroller, je nachdem die Bewegung 
mehr vorn oder mehr an der Seite vor sich geht, werden in Bezug auf 
die Ausw~trtsroller bald mehr bald weniger zu verkfirzen sein. Dieses 
Zusammenwirkcn der Muskeln zu einem bestimm~en Zweck nennen wir 
die Coordination der Bewegung. Es ist dieselbe somit das Resultat 
einer zwar gleichzeitigen, aber u~lgleichmassigeu Innervation der be- 
treffenden Maskeln in Folge gleichzeitiger aber ungleich starker 
Impulse. 

Wo diese Impulse enLstehen, ist dabei ganz gleichgfiltig. :Nach 
dem gegenw~trtigen Standpunkte der Wisscnschaft gehen sie wahr- 
scheiulich von den GanglienkSrpern der Grosshirnrinde aus, die als 
Tr~ger der psych~schen Funktionen angesehen werden, obschon die 
GanglienkSrper des kleinen Gehirns, das nach einigen Autoren die 
Coordination vermitteln soll, dabei ebenso wenig ausgeschlossen zu 
sein brauchen, wie dieselben motorischen Gebilde des Rfickenmarkes 
uad ihre Complexe, deneu nach anderen Autoren diese Funktion zu- 
kommen soll. Ebenso ist es gleichgiiltig, wie viel zur Ausfiihrung 
solcher coordinirter Bewegungeu yon Anfang an im Menschen, wie in 
jedem Thiere~ gelegea ist, wie viel erst Uebung und GewShnung zu 
ihrer Bewerkstelligung beigetragen haben. Wir wollen deshalb auch 
diesen Punkt unerSrtert lassen. Doch wollen wir dagegen nicht ausser 
Aeht lassen, dass Uebung die Fi~higkeit zur Ausftihrung coordinirter 
Bewegungcn steigert, Nachlitssigkeit sie beeintri~chtigt. 

Die Coordination kann mancherlei Stsrungen erfahren. Die Im- 
pulse brauchen nicht gleichzeitig einzutreten, die Sti~rke derselben 
braucht nicht die gerade nothwendige Vertheilung zu haben. Die Bc- 
wegungen werden dann je n~chdem etwas Unsicheres, Schwankendes, 
Zit~erndes~ oder etwas Abruptes~ Krampfiges, Zuckendes bekommen. 
Ausserdem aber kann auch noch eine dritte Arg yon StSrung erfolgen. 
Neben den zu der beabsichtigten Bewegung nothwendigen Impulsen 
kSnnen gleichzeitig oder bald nachher andere auftreten, welche auf 
Nervenbahnen and durch diese auf Muskeln wirken,' die an der Be- 
wegung sich gar nicht zu betheiligen haben. Es entstehen alsdann 
neben den intendirten Bewegungen noch unbeabsichtigte, vSllig un- 
willktirliche, die bald mehr~ bald weniger in die ersteren stSrend ein- 
greifen und unter dem :Namen der Mitbewegungen bekannt sind. 

Auch der Grand dieser Mitbewegungen ist noch nich~ erforseht. Die 
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meisten Beobaehter leiten sie yon einem abnormen Reizzustande des 
Riickenmarkes her. Sie sttitzen sich dabei auf die Beobachtungen an 
deeapitirten Thieren, dass ausgiebige Bewegungen, den normalen ~thn- 
lieh und oft anscheinend zweckm~tssig, auf Reizung durch den elek- 
trischen Strom oder dutch Chemikaliea eutsteben, uud seheu deshalb 
im Rtickenmark das Centrum fiir die Coordination der Bewegungen, 
zugleich aber aueh den Ort, wo unter bestimmten Yerhiiltnissen die 
Mitbewegungen zu Stande kommen. Allein 1)muss man bedenken, 
dass, wie immer man den Reiz applicirt, derselbe stets nur in verhi~lt- 
nissmiissig roher Weise beigebracht werden kann and daher niemals 
bloss eine vereinzelte Leitungsfaser, sondern stets mehrere trefi'en wird. 
Er wird somit tiber den normalen d.h. den dutch den Willenseinfluss 
hervorgerufenen nur wenig Aufschluss geben und daher wieder ganz 
unentschieden iassen, ob er erst im Rtickenmark eine Coordination 
bewerkstelligt hat, oder ob er nicht sehon gewissermassen als coordi- 
hitter auf versehiedene Bahnen hingeleitet worden ist; 2) muss mau 
erw~gen, dass die Mitbewegungen bei cerebraler Unth~ttigkeit, bei der 
Rahe des Vorstellnngsprocesses, im Schlafe, in der Narkose, ebenf~lls 
ruhen. Zwar seheinen die Beobachtungen yon E n g e l h a r d t * ) ,  dass 
bei Reiznng des oberen Theiles des Rtiekenmarkes Flexionen~ bei 
Reizung des nnteren Theiles Extensionen eintreten, ebenso wie die 
Beobachtungeu yon V a l e n t i n * * ) ,  dass durch Reizung der Rticken- 
haut decapitirter Frbsehe Abduktion und Extension, (lurch Reizung 
der Bauehhaat Adduktiou uud Flexion entstehen~ ftir bestimmte, die 
Coordination der Bewegungen vermittehlde Centren im Riickenmarke 
zu spreehen, ja nach clen Beobachtungen yon Pf l i iger***)  und Auer- 
bach-~) scheint diesen ~ sogar eine gewisse Selbstst~tndigkeit 
eigen zu sein, weshalb die beiden Forscher sich veranlasst sahen dem 
Riickenmark eine Art von Seusorium zuzuschreiben; allein die Uuter- 
suebungen yon F l o u r e n s ,  R. W a g n e r ,  Budge~-t-) weisen dagegen 
wieder mit grosser Bestimmtheit auf solche Centreil im kleinen Gehirne 
bin, uud so ist die Sache durehaus noch nicht so klar und abgeschlos- 
sen, dass man for die Entstehung der Coordination der Bewegungen 
ganz bestimmte Punkte fixiren kbnnte. Aus demselben Grunde aber 

*) Mffllers Archiv 1841. pug. 206 u. f. 
**) Valentin, De functione nelw. cerebr, pug. 101. 

***) Pfl/iger, Sensor. Funkt. d. Rfiekenmarks. Berlin 1853. 
t) Auerbaeh in Q/insburgs medic. Zeitschr. Breslau 1856. IV. 452. 

~-~') Budge, Physiolog. d. Mensch. Leipzig. 1862 . -  Klein. Gehirn pug. 
?46 - 750. 
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ist es auch nicht mSglich, den Ursprung der Mitbewegungen zu be- 
stimmen. Doch dtirfte es immerhin noch am Wahrscheinlichsten sein, 
dass die Ursache derselben in dem Uebergreifen des Reizes zu suchen 
sei, den eine Bewegungsvorstellung auf ein bestimmtes motorisches 
Centrum ausiibt, so d~ss ausser diesem noch seine Nachbarschaft oder 
mit ibm in Zusammenhang stehende, andere Centren, gleichviel ob sie 
im Rtickenmarke, oder im Kleinhirn, oder in den Streifenhiigeln liegen, 
mit erregt werden. Wir wollen absehen yon den besonderen kSrper- 
lichen Zusti~nden~ welche einer solcheu Annahme u  zu leistcn 
vermSchten: es sind im Allgemeinen die, welche tiberhaupt eine er- 
hiihte Reizbarkeit der Centralorgane und im Besonderen eine solchc 
der Reflexth~tigkeit bedingen. Wit  wollen aber bemerken, dass wenn 
obige Annahme den Grund for die Mitbewegungen wirklich abgiebt, 
es auch natiirlich ist, dass diese je nach der Sti~rke des iibergreifenden 
Reizes und nach der Ausdehnung,  in welcher das Uebergreifen ge- 
schieht, bald schw~icher~ bald starker, bald einfacher, bald complicirter 
sein werden, und dass je nach den Mu~kelgruppen, welche in Mitbe- 
wegung versetzt werden, die intendirten Bewegungen bald mehr~ bald 
weniger beeintr~chtigt, unter Umstimden geradezu unterbrochen und 
aufgehoben werden kSnnen, so dass ein steter Kampf und Wechsel 
zwischen ihnen und den Mitbewegungen besteht, und ein Effekt ent- 
weder gar nieht zu Stand. e kommt, oder erst nachdem durch neue 
u neue Reize und Impulse gesetzt worden sind. Denn es 
ist leicht einzusehen, dass dieses Uebergreifen des Reizes wie auf an- 
dere Bewegungscentren fiberhaupt, so auch im besonderen Falle auf 
die der Antagonisten erfolgen kann. Wo dies eintri~te, hiitten w i r e s  
allerdings nicht mehr mit Mitbewegungen im eigentlichen Sinne des 
Wortes zu thun, sondern mehr mit antagonistischen; doch da die Ur- 
sachen beider, wie aus dem Dargethanen hervorgehen dfirfte, nicht 
welt aus einander liegen, so dfirfte namentlich in praktischer Beziehung 
eine Trennunff derselben auch nicht anfreeht zu erhalten sein. Als 
Beleg daftir wird der folgende Fall dienen. 

1) In G. lebt ein hochgebildeter, 33 Jahre alter Mann, yon sehr reizbarem 
Gemfith und poetischem, schwarmerischem Charakter. Derselbe, geistreich, witzig 
und pikant im Einzelnen, ist dennoch ziemlich nnklar und verworren in grSsseren 
Auseinandersetzungen. Er liebt es sich vorzugsweise fiber Musik, Kunst, Poesie 
und philosophische Probleme zu unterhalten und w~ihlt dabei gem einen gesuch- 
ten, das eine Mal schwfilstigen, das andere Mal m~dchenhaft zarten Ausdruck. 
Oefters bleibt er mitten in der Rede stecken, starrt wie abwesend vor sieh hin, 
so dass er nicht weiss, was er eben gesagt, und was um ihn vorgegangen. 0b- 
wohl er ffir gewShnlich sehr geliiufig spricht, f~ngt er dennoch sehr hiiufig einen 
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Satz drei, vier Mal an, e h e e r  ihn vollendet, und zwar offenbar aus Zerst~'eutheit, 
so dass selbst yon der Laienwelt er als eta w.enn auch geistreicher, so doch nicht 
ganz klarer Kopf bezeichnet wird. Neben verschiedenen hypochondrischen Zu- 
st~nden, wechselnder Laune und einigen anderen Neurosen besitzt er auch die, 
uriniren zu miissen, wenn des Abends Licht angezfindet wird. Sein Sch~del er- 
scheint kurz and auffallend hoch, der Hiaterkopf finch, das Gesicht orthognathisch, 
fast opistognafisch. Als ein anderer Bildungsfehler finder sich bet ihm eine fistula 
colli cogenita dextra vor. Dieser Mann, wenn er nicht auf sich achtet und somit 
Gewalt fiber sich ausfibt, kann mit seinen H~nden keine Bewegung ausffihren, 
ohne dass dieselbe nicht sofort die entsprechende Gegenbewegung hervorriefe. 
Will er z. B. ein Glas nehmen, so fasst er es erst drei, vier Mal an, e h e e r  es 
zum Munde ffihrt. W~hrend er dies zu thun bestrebt is t ,  hebt und senkt er es 
ebenso oft, bevor er es an die Lippen bringt, und hier se?zt er es erst wieder 
drei, ,tier Mal an, beret  es ihm gelingt, zum Trinken zu kommen.  Will er da- 
nach das Glas wieder auf den Tisch stellen, so erfolgt dasselbe MannSver, aber 
in umgekehrter Ordnung, uud ist das Glas mit einem Deckel versehea, ein Bier- 
seidel, so wird dieser erst einige Male zu- und wieder aufgemacht und einige Male 
angefasst und wieder losgelassen, e h e e r  es endlich ruhig stehen l~sst. Beab- 
sichtigt er zu essen, so wird der LSffel erst zu wiederholten Malen'rasch hinter 
einander in die Suppe getaucht nnd wieder herausgehoben, ohne dass dabei eine 
Absicht dies zu thun erkannt werden kSnnte, und darauf erst wird er wie mit 
einem Ruck in den Mund gebracht. Doch wird dieser hie verfehlt. Die Gabel 
wird erst versehiedene Male auf  den Teller gestossen, ehe sie das Fleisch auf- 
spiesst, mit dem Messer werden erst einige gewissermassen verhaltene Lufthiebe 
gemacht, bevor es gelingt, ein Stfick yon dem ]~rote abzuschneiden, das er zuvor 
einige Male halb krampfig an sich gedrfickt und wieder yon sich gestossen hat. 
Ausser diesen BewegungsstSrungen finden sich noch schw~chere in der Muskulatur 
des fibrigen KSrpers. N. neigt den Kopf bald nach dieser bald nach jener Seite, 
dreht ihn bald nach rechts bald nach links oder beugt ihn gegen die Brust. Will 
er sich niedersetzen, so wippt er erst auf dem Siuhle einige Male leicht in die 
ttShe, wiegt sich hin und her, zuckt mit den Beinen, scharrt mit den Ffissen 
oder maeht einige sehaukelnde Bewegungen, so dass immer erst eine geraume Zeit 
vergeht, she er dazu kommt, mit l~uhe seinen Platz zu behaupten. Doch sind 
diese Bewegungen schw~cher und weniger auffallend, als die mit den Armen voll- 
ffihrten, und 5fters fehlen sie ganz. Die letzteren aber treten um so deutlieher 
hervor, je lebhafter N. sprieht, je mehr er yon dem Gegenstande seiner Rede ein- 
genommen ist und je weniger er auf sich achtet. Bis zu eigem gewissen Grade 
kann er sie zweifelsohne beherrschen, ~ollst~ndig unterdrfieken scheint er sie in- 
dessen nicht zu-kSnnen. Am wenigsten markiren sie sich im vSlligen Gleieh- 
gewicht der Gemfithslage und bet dem dadurch bedingten ruhigen Flusse der Rede. 

Die  S t S r u n g  de r  C o o r d i n a t i o n  de r  B e w e g u n g e n  du rch  Mi tbewegun-  

gen  n e n n e n  wir  V e i t s t a n z ,  C h o r e a .  Das  C h a r a k t e r i s t i s c h e  fiir sie 

ist, dass  die B e w e g u n g s s t S r u n g e n  nur  bet  beabs ieh t~gten  Bewegungen~ 

also gewoll~en~ e i n t r e t e n ,  im bew us s t l o s en  Z u s t a n d e ,  im Sch l a f% im 
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triiumerischen Versunkensein, in der ~arkose dagegen bestandig fehlen. 
Gewohnheitsmgssige~ automatisch gewordene Bewegungen and Gesten 
kSnnen deshalb in solehen Zust~nden ungestSrt vollzogen werden. 
Dagegen geniigen schon einfache abstracte Vorstellungen in ihnen, 
z. B. blosse lebhafte Trgume, urn, wie M a r s h a l l  H a l l  and nach ibm 
andere beobachtet haben, yon dieser Regel Ausnahmen zu bilden. 
Im wachen Zustande reicht s'chon die Vorstellung einer Bewegnng bin, 
die in Ausftihruug gebracht werden soll, aber vielleicht noch gar nicht 
zum Bewusstsein gekommen is$, um solche Mitbewegungen einzu]eiten 
und den beabsichtigten Zweek zu vereiteln. Doch gelingt es nicht 
selten, .wenn die Krankheit noch nicht welt vorgeschritten ist: and der 
Wille noch energisch aufgeboten werden kann, sie zu nnterdrticken 
oder wenigstens zu hemmen. Man wird deshalb in Versuchung ge- 
fiihrt, das Wesentliche des Krankheitsprocesses weniger in einer StS- 
rung des Coordinationsapparates zn suehen, yon dem wir fiberhaupt 
niehts welter wissen, als dass ein solcher ffir die in ganz bestimmter 
Weise agirenden Respirations- and Schluckmuskeln vorhanden ist, als 
vielmehr in einer scheinbaren Steigerung der cerebralen Refiexthgtig- 
keit. die dadurch bedingt wird~ dass gewisse Functionen, welche sonst 
hemmend auf sie einwirken and yon denen eine z.B. der Wille ist, 
geschw~tcht oder paralysirt sin& --  Die intendirten Bewegungen be- 
kommen durch die Mitbewegungen etwas Unsicheres, Schwankendes, 
Schlenkerndes~ Zappelndes, werden in den hSheren Graden yon krampf- 
artigen Znckungen eingeleitet and unterbrochen, so dass, wie schon 
im Allgemeinen angedeutet worden ist, ein steres Grimassiren, ein 
Drehen and WeMden, Strecken and Beugen, Ziehen, Zittern, Zucken 
and Verzerren des ganzen K6rpers oder verschiedener Theile dessel- 
ben sie beglei~et and behindert. 

Ich weiss sehr wohl~ dass mit dieser Ansicht fiber Chorea ieh 
reich im Widerspruche mit althergebrachten Meinungen befinde nnd 
namentlich dem Reformator der ~Tervenpathologie, R om b e r g, damit 
entgegentrete. R o m b e r g * )  hat bekanntlich auf die Beobachtungen 
yon V o l k m a n n ,  E n g e l h a r d t ~  V a l e n t i n ,  I t a r l e s s  und anderer 
bin die Entstehung der krankhaften Bewegungen in das Rtickenmark 

/ 

verlegt und ihre Unabhgngigkeit yon cerebralen Einfiiissen betont. Er 
lgsst nur geiten, dass sie durch die yore Willen intendirten Bewegun- 
gen an Heftigkei~ zunehmen~ ffihrt iudessen weiterhin selbst an~ dass 

*) Vergl. Chorea in seinem Lehrb. d. Nervenkrankheiten d. ~ensehen. 
Berlin 1857. 
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iifters sieh Complieationen mit Gehirnleiden, Aufgeregtheit, Delirien 
oder Stumpfsinn dazu gesellen (pag. 514) and dass Gemtithsaffecte, 
vornehmlich Schreck, ftir die Entstehung der Krankheit am fruchtbar- 
sten seien und dieselbe zuweilen schnell hervorriefen; dass durch den 
Einfiuss der Emotion, durch blosse Verlegenheit schon beim Beobachtet- 
werden yon Anderen die krankhaften Bewegungen an Intensit~t zu~ 
nehmen (pag. 516), dass ferner bei der Chorea junger M~dchen, na- 
mentlich aber der Schwangeren und Miitter, die Theilnahme des 
Gehirns sehr selten fehle und sich durch Kopfschmerz, Schwindel, 
wilden Gesichtsausdruck, rollende Angen, unzusammenh~ngendes Spre- 
chen, Schwache des Gedachtnisses, psychische Aufgeregtheit kund 
gebe (pag. 520); dass endlich Anstrengungen, besonders geistige, 
wiihrend ihres Bestehens schaden. 

Noch mehr, obschon auch er eine Rtickenmarksaffection als Grund- 
lage ftir die Krankheit anzunehmen scheint, spricht sich W a t s o n * )  
ftir die Mitbetheiligung des. Gehirnes aus. ,Die Personen ~, sagt er, 
,die diesem Uebel ausgesetzt sind, sind meist ungemein reizbar, oder 
wie man im gewShnlichen Leben sagt, nervSs. Es schiessen ihnen 
plStzlich nene Gedanken, neue Geffihle durch den Kopf, eine Gemiiths- 
stimmung verjagt die andere., ohne merklichen ~usseren Anlass. ,,,Der 
GeisC, sagt Dr. C u l l e n ,  ,,leidet an derselben Krankheit, wie in der 
Hysterie und wird yon denselben wechselnden, tibersprfllgenden nnd 
grundlosen Stimmungen heimgesucht, wie dort/~" Diese Nervositi~t zeigt 
sich schon in dem Umstande, dass diese ruekweisen Bewegungen der 
Muskeln st~trker werden, wenn Jemand, besonders ein Fremder, z. B. 
tier Arzt, den Kranken anredet." - -  Nachdem W a t s v n  die allgemein 
angenommene Abh~ngigkeit der Chorea yon Intestinal- and Uterin- 
Erkrankungen etc. besprochen und auch der Dentitionsperiode gedacht 
hat, wobei er den bekannten Fall des Dr. G r e g o r y  in Edinburg er- 
zahl~, der eine Chorea dadurch geheilt haben soll, dass er die 
alten Zi~hne eines Knaben entfernte, neben denen die neuen schon 
durchgebrochen waren, meint er: ,doch daft man in diesen F~llen 
nieht den Zustand des Zahnfleisches als die einzige Ursache ansehen, 
sondern er ist nut die Gelegenheitsursache, die zu der schon vorhan- 
denen Predisposition hinzutritt." Ieh muss diese Erklarung um so 
mehr hervorheben, als der Beobachtung, aus welcher sie hervorgegangen, 

*)r Watson,  Die Grundgesetze der'Prakt. Heilkunde. Deutsch ~-on Steinau. 
Leipzig 1854. I. XXXVII. Vorles. pag. 465 u. fi 
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ebenso viel Werth beizumessen ls~, als aer yon S t i e b e l  sen.*) und 
F r o r i e p . * * )  Der erstere beobachtete n~tm]ich bei Chorea. eine An- 
schwellung und schmerzhafte Empfindlichkeit des siebe~tea Halswirbels, 
welche bei Druck mit dem Finger oder beim Hin~iberfahren mit einem 
heissen Schwamme sich geltend machte, was jedoch 1) weder yon 
R o m b e r g ,  noeh yon H a s  se best~tigt worden ist~ 2) aber auf der 
sehr h~ufigen Complication mit ~ys~erie beruhen kann; und letzterer 
f~nd den 'Processus odontoides epis~rophei geschwollen und ~ufge~rie- 
ben bei einem Individuum, das an allerhand Krampfformen gelitten 
halt% die das vollst~tndigste Bild des Veitstanzes dargeboten b~tten~ 
and das schliesslich in Convulsionen zu Grunde gegangen w~tre. R ore- 
b e r g  hat meiner Meinnng nach diesem Fal]e viel zu viel Bedeutung 
beigelegt and auf ihn h i n d e r  primogenen Entstehnng der Chorea im 
R~ickenmarke sich zu sehr zugeneigt, zumal aus der Beschreibung mir 
noch nicht hervorzagehen scheint, dass wirklich eine Chorea - -  eine 
durch Mitbewegungen entstandene allgemeinere BewegungsstSrung - -  
vorgelegen habe, sondern es vielmehr fraglich bleibt, ob nicht eine 
Form ~llgemeiner Kr~mpfe, ~thnlich den partiellen Salam- und Schus~er- 
kr~mpfen bestanden babe. 

Den W a t s o n ' s c h e u  Auffassungen ganz ~hnlich sind auch die- 
jenigen, welche ieh bei B o u c h u t- B i s c h off***) finde, and fast ebenso 
lauten die Aussprilche yon B a r t h e z  und Ri l l ie t . -~)  So heisst es 
z .B.  bei ihnen: ,Die  Verstandeskraft war bei den meisten nnserer 
Kranken ungetriibt; allein wir fanden gleich mehreren Schriftstellern, 
dass die Kranken im Allgemeinen launig, zornig, leicht erschreckbar 
waren, und dass die Zuckungen zuweilen sehon starker wurden, sobald 
man sie nur anblickte." Und an einer underen Stelle, nachdem sie 
die Theoric yon S6e  and B o t r e l  besprochea, welchc die Chorea fiir 
eine rheumatische Affection angesehen wissen wollen, erkl~ren sie 
pag. 693: ,Die  Gelegenheitsursachen sind oft leicht zu bestimmen. 
Die yon allen Schriftstellern fiir die starkste erkl~trte ist der Schreck. 
Wir haben mehrere Kinder behandelt, bei denen die Chorea keine au- 
dere Ursache hatte." 

*) St iebel ,  Kleine Beitr~ge zur Heilwissenscbuft. Frankfurt a.M. 1823. 
pag. 50. 

**) Fror iep ,  Neue Not. aus d. Gebiet. d. Nat.-u. Heilkunde 1839. No. 224. 
pag. 57. 

***) Bouchut-Bischofffs  Handb. d. Kinderkrankh. Wfirzburg 1862. 
t) Bar thez  u. l~illiet, Handb. d. Kinderkrankh. Leipz. 1855. pag. 677. 

Vergl. auch pag. 686. 
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H a s s e * )  hingegen ist, wie mir seheint, schon mehr geneigt, die 
krankhaften Bewegungei~ yon eiaem Gehirnleiden als yon alleiuiger 
Rtickenmarksaffection abzuleiten; doch spricht er sich nicht entschie- 
den genug aus uud setzt sich, was die psyehischen Symptome betrifft, 
mit sich selber eigentlieh in Widerspruch. So will er z. B. sehr be- 
stimmt das Anhal~eude der willkfirliehen Bewegungeu w~hrend des 
Bewusstseins, das Aussetzen bei aufgehobenem Bewusstsein betont 
wissen, wodureh die krankhaften Bewegungen g e w i s s e r m a ~ s e n  die 
B e d e u t u n g  s p o n t a n e r  Kr i~mpfe  v e r l i e r e n  und  v i e l m e h r  
als  m e h r  o d e r  w e n i g e r  a u s g e d e h n t e  M i t b e w e g u n g e n  er -  
s c h e i n e n ;  aber naehdem er noch hervorgehoben~ dass Mattigkeit, 
Schlaffhei~ und Uulust nie zu fehlen pflegen, dass Kopfschmerzen eine 
nicht seltene Erscheinung seien, eine vermehrte allgemeine Empfind- 
lichkeit gegen Eindriicke aller Art, eine erhShte Reizbarkeit der sen- 
sibelen /qerven sieh im Verlaufe der Krankheit stets einzustellen 
scheine, fiihrt er S. 158 fort: , ,Die p s y c h i s c h e a  F u n c t i o n e n  
s ind  in den  m e i s t e n  F i i l l en  g a r  n i c h t  g e s t 6 r t  - -  - -  - -  Naeh 
l~ingerer Dauer der Krankhett zeigt sich indessen hiiufig eine gewisse 
Geistesschw~che, Mangel an Aufmerksamkeit, Abuahme des Gedi~cht- 
nisses, Unf/~higkeit zu einem geordneten Ideengange and zu folgerich- 
tigen Urtheilen, welche wahrscheinlich yon der allgemeinen kSrper- 
lichen Schw/iche, yon An~imie und der best~ndigen Ablenkung der 
Gedanken durch die stSrenden Muskelbewegungen abh/~ngen diirften. 
Die n~mlichen Umst~tnde veriindern die Gemiithsstimmung; die Kranken 
werden reizbar~ schreckhaft, eigensinifig, miirrisch u. s. w.~ sie suchen 
die Einsamkeit und werden gleichgtiltig gegen ihre Umgebung. Aus- 
nahmsweise fiuden sich Beispiele, wo voriibergehend wirkliche Geistes- 
stSrung eintritt, wo sich endlich B15dsinn ausbildet; es sind dann wohl 
meistens complicirende 5rtliche Krankheiten der Itirnsubstanz vorhan- 
den." Und doch heisst es schon auf der n/ichsten Seite: ,,In der Regel 
beginnt die Krankheit allm~hlich. Die  K r a n k e n  s ind  z u e r s t  au f -  
g e r e g t  und  v e r s t i m m t ~  v e r d r i e s s l i c h ,  z e r s t r e u t ~  t r / ige  und  
l e i c h t  e r m f i d e t ;  es z e i g t  s ich  S e h w i n d e l ,  K o p f w e h ,  F r 6 s -  
t e l n ,  A m e i s e n k r i e e h e n  l g n g s  des  R f i c k e n s  und der  E x t r e -  
mi t i i t en . "  Und noch weiter unten (pug. 161) sagt er: ,Als erregende 
Ursachen werden vorzugsweise deprimirende psychische Affecte ge- 
nannt, wie Schreck, Furcht u. s.w. Obschon nun in letzterer Zeit dic 
Wiehtigkeit derselben sehr angezweifett, ihr Zusammenhang mit der 

i 

*) R as s e, Krankheiten d. Nervenappar. Erlangen 1855. 
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Entstehung der Chorea als ein mehr zuf~tlliger gedeutet wurde, indem 

man z.B. sagte~ die h~ufige Erw~hnung des Schreckens als Krunk- 

heitsursache beruhe auf der unrichtigen Beurtheilung eine~" bereits vor- 

hundenen krankhaften Verst inlmung, Schreckhaftigkeit als Prodromal- 

symptom, so scheint mir dies doch eine tibertriebene Skepsis gegen 

sehl" zahlrTiehe und bestimmte Beobaeh~ung'en zu sein."*) - -  An den 

einze]nen Orten schfldert also Ha sse  sehr g'enan alas Zusammentreffen 

yon psychischen StSrungen mit Chorea,  ja  znm Theft sog'ar die Ab- 

h/~nffigkeit dieser yon jenen,  w e n n e r  auch im Allgemeinen aus eiuer 

besonderen~ viel zu engeu Auffassung yon psychischer St6ruug den 

Zusammenhang' yon vornherein yon der Hand weist. Ob nun psychi- 

sche StOrung odor nieht~ das ist vorl/tufig gleichgtiltig; auf jeden Fall  

wird dutch seine Auseinandersetzungen der Znsammenhang oder viel- 

mehr die Abhangiffkeit tier krankhaften Bewegunffen yon cerebralen 

Vorg~tnffen auf alas unzweideutigste dargelegt. 

Ganz unbedingt  aber gesehieht dies yon W u n d e r l i c h . * * )  Der- 

selbe handelt die Chorea geradezu unter den Gehirnkrankheiten ab und 

gibt tiber sie folgende hSchst bedeutungsvolle Bemerkungen ~J,b: 
,,Die h~ufigste veranlassende Ursache", sagt er~ ,,sowohl der Krankheit im 

Allgemeinen, als des einzelnen Anfalles ist der Schreck, und bei vielen Chorea- 
kranken raft schon jede Ueberraschung, jeder heftige Sinneseindruck den Paroxys- 
runs horror (pag. 355), dabei behalten jedoch die Vorstellungen auch unbewnsster 
Art einen Einfluss auf die Contractionen und bei vollkommener Ablenkung tier 
Anfmerksamkeit, so wie im Schlafe h6ren aueh diese moist auf, odor vermindern 
sich doch (pag. 356). Sehr oft bemerkt man neben der abnormen Bewegung eine 
mehr odor weniger bedeutende Anomalie der intellectuellen Functionen. bis zur 
vollkommenen Verwirrung, selten bis zur eigentlichen Bewusstlosigkeit... Je nach 
der Ausbreitung der Choreabewegungen odor nach der Abwesenheit odor Gegen- 
wart psychischer Stfrungen hat man zwischen kleinem Veitstanz und grossem 
unterschieden. Die Ueberg~nge bolder Formen sind aber so vielfaeh, dass diese 
Differenz vor der Hand als unwesentlieh bezeiehnet werden muss and nurder 
schnelleren Verst~ndigung halber beibehalten zu werden verdient (pag. 557). In 
den hSheren Graden der Krankheit nehmen die Kranken, welche dabei mehr odor 
weniger psychisch verwirrt erscheinen, balct burleske Gestiknlationen und Spr/inge 
unter gleichzeitigem Lachen, Singen und Sehreien vor; bald finden sich gr~ssliche 
Verdrehungen des Kopfes, des Rumples und der Glieder mit *Ausstossung thie- 

*) Ich glaube dennoch, dass die ~on Hasse bestrittene Auffassung die 
riehtige ist. Damit das fragliche Nervenleiden zum ,husbruch komme, ist wie zu 
allen anderen Nervenleiden eine Disposition erforderlich, g]eich~iel ob sie ange- 
boron odor erst erworben ist. Der Schreck ist nur die Gelegenheitsursache, dureh 
welche der schlummernde Keim erweckt und zur Entwicklung gebracht wird, gerade 
no wie beider Eklampsie, Epilepsie odor den Ps:ychosen. 

**) Wunde r l i ch ,  Itandb. d. Pathol. u. Therapie, Stuttgart 1854. 3. [ cap. 
Chorea. 
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risehen und Schrecken erregenden Gebrfills u. s. w. (pug. 357 und 358).*) Bei 
allen Kranken abet, auch bei solchen, die keine wirklichen psychischen StSrungen 
zeigen, ist der Gemfithszustand ausserordentlieh reizbar, racist ~ngstlich, sehr oft 
zum Zorn und EigenSinn geneigt, und bei li~ngerer Dauer pflegt h~ufig einige 
Verminderung des Gediiehtnisses sich einzustellen . . . .  bei den meisten Kranken 
kommen Aniisthesieen and Hyperasthesieen vor, sehr oft auch ~age Sehmerzen." 
DieseJvagen rheumatoiden Schmerzen aber, fiber welche die Kranken klagen, hi~lt 
W u n d e r 1 i c h f/ir excentrische Sensationen, wie sic bei anderen Gehirnkrankheiteu 
vorkommen. - -  ,,Die Reizbarkeit des Chsrakters fehlt in keinem Falle, ist hiiufig 
sogar alas erste Symptom der Krankheit; sic erreicht oft einen ganz unertr~gliehen 
Grad . . . .  reflectirt sich immer wieder in den Kri~mpfen and jeder Widerspruch, 
jeder Zwang ruft an Wuth grenzende Affecte hervor, welehe sofort yon stfirmischen 
Bewegungen begleitet sind . . . .  doeh gesehieht es, dass in den meisten F~llen 
nach AufhSren der Chorea diese Entartung des Charakters, die Abstumpfung und 
Verwirrtheit tier Intelligenz and selbst die Schw~tchung des Ged~chtnisses wieder 
allmiihlig sich hebt (pag. 359). 

Ausser  d iesen,Refera ten muss ieh noeh zwei Beobachtungen yon 

S6e**) und H u g h e s * * * )  mittheilen. Jener  ni~mlich zi~hlte unter 

84 Fi~llen yon Chorea,  welche zur Section gekommen waren, 32, bei 

denen sieh mehr oder weniger auffallende Anomalieen der Hirnhi~ute 

vorfanden: Verdiekungen,  Trt ibungen, Exsudat ionen i~lteren und jtin- 

geren Datums, ferner Hirntuberkel  und Hirnhyperamie,  abe t  nut selten 

entztindliehe Vorgi~nge am Riickenmarke und seinen Hituten. Bei den 

meisten der tibrigen Fal le  fanden sieh einfache Hyperi~mieen, serose 

Durchtri~nkungen der Meningen, erweichte Heerde,  die abe t  auch Ter- 

minal-Erseheinuugen sein konnten, und nut in 16 F~tllen konnte gar  

niehts nachgewiesen werden. H u g h e s  user  sah in den 10 Fiillen, 

die mit dem Tode geendigt ,  und die er zu obduciren Gelegenheit 

hatte, neben anderen organisehen Erkrankungen,  wie Perikardit is ,  Ea-  

dokarditis,  Klappenfehler ,  Leberanschoppung durchgi~ngig Hyperi~mie 

des Gehirns und meistens aueh solehe des Riickenmarkes. - -  Ich habe 

um so mehr geglaubt,  diese Notizen anfiihren zu miissen~ als yon vie- 
fen andereu Seiten z. B. B l a e h e s ,  B a r r i e r ,  L a e o u r - ~ )  behauptet  

wird,  dass dutch die Seetionen an Chorea Verstorbener  keine Ver- 

i~nderungen der Centralorgane naehzuweisen seien, und dutch diese 

zum weuigsten die Mitbetheiligung des Gehirns naehgewiesen wird. 

*) W u n d e r l i c h  h~lt ~iese FMle fiir eine Mischung ,7on ~Ianie mit Chorea." 
**) Sde, de la chorde etc. in mdmor, de l'acad, de todd. XV 1850. pag. 

373 u. ft. 
***) In Guy ' s  Hospital Reports 1846. 

~') Vergl. B o u ~ h u t - B i s c h o f f ,  Kinderkrankh. Wiirzburg 1862. Chorea 
pag. 325. 
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Wir sehen also, dass alle Beobachter, auch wenn sie yon vorn- 
herein den Zusammenhang yon Cerebral-u yon der Hand 
wiesen, ihn dennoch durch ihre eigenen Angaben bestiitigten. Es 
gibt sonach keine Chorea ohne gleichzeitige Gehirnaffection and ganz 
besonders muss ich dem Ausspruclle yon W u n d e r l i c h ~  dass iiberall 
zum wenigsten eine grosse Reizburkeit des Charakters bestehe, nach 
allen meinen Beobaehtungen beipfiichten. 

Wenn man nun aber unter psychischen St6rungen nieht blos das 
dumpfe Hinbriiten, das dtistere Schweigen, Seufzen and StShnen der 
Melancholischen, das laute Toben, Singen, Schreien und Brtilleu der 
Maniakalischen versteht, wenn man darunter nicht blos das Irrcreden, 
den Wahnsinn, die Verrticktheit und den Blodsinn begreift, sondern 
darunter auch schon die gesteigerte oder geschw~tchte Empf~nglichkeit 
ftir ~tussere Eindrticke und die anomale Reaction gegen dieselben, 
d.i. eine erhShte Reizbarkeit, oder eine gewisse Lethargic darunter 
z~ihlt~ so gibt es auch keine Chorea ohne psychische Alteration. Man 
muss bei Betrachtung solcher Verhi~ltnisse nicht immer an die exor- 
bitanten F~t]le denken; man muss das Gewbhnliche in Rechnung ziehen! 
Und da zeigt sich, dass die zahlreichsten F~lle psychischer Erkran- 
knngen nut sehr schwach sich ~tussern, dass die meisten psychisch 
Kranken gar nicht in die Irren-Anstalten, ja nicht einmal in }irztliche 
Behandlung kommen. Sie laufen frank und frei herum und verschwin- 
den in der grossen Menge, in welcher sic aber wegen ihrer Miss- 
stimmungen, ihrer Vcrdriesslichkeit, Reizbarkeit, Heftigkeit allenthall)en 
anstossen. DiG sogenannte fible Laune, dieser Schnupfen der Seele, 
wie T h i i m m e l  sic treffend nenut, ist oft das einzige in dic Augen 
fallende Symptom, und die ~erstreutheit, die leichte Vergesslichkeit, 
das UnvermSgen im Gcspr~tche eine Sache f e s t z u h a l t e n -  ~bei der 
Stange zu bleiben" - -  das UnvermSgen yon hundert angefangeuen Ge- 
sch~tften auch nur eines zn~Ende zu fiihren, das wird iibersehen, oder 
als eine blosse Fliichtig'keit, Unachtsamkeit, ein sich Gehenlassen be- 
trachtet. Man sieht diese Zerstreutheit, Unbestiindigkeit resp. Ver- 
wirrtheit mehr als eine iible Angewohnheit an, denn als eine Krank- 
heir, and doch ist sic das ebenso sehr, wie die Verwirrtheit des 
Muskelspieles, das wir betrachtet haben. Es gibt somit keine Chorea, 
ich wiederhole es, ohne gleichzeitiges, psychisches Leiden. Die krank- 
haften Bewegnngen sind nut ein Symptom einer welt allgemeineren 
Erkrankung. Sic sind Symptome eines Hirnleidens, resp. eines Leidens 
des gesammten Centralnervensystems, aber niemals ei,les ftir sich alleiu 
besteheaden Riickenmarkleidens. In einer Reihe yon Fiillen si{ld die 
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krankhaften Bewegungen nut das am meistea imponirende Symptom, 
das die iibrigen, namentlich die psychisehen verdeckt; in einer anderen 
Reihe indessen werden sie wieder yon diesen verdeckt, so dass sie 
entweder als etwas Accidentelles, rein Zuf~lliges oder gar Gemachtes, 
oder aber als etwas ganz Besonderes, Fremdartiges erscheinen. Ja  
es gibt sogar wieder rein psychische Vorg~nge,. die allein durch 
choreaartige Bewegungen sich erkl~ren lassen, und so ist dean der 
Zusammenhang zwischen Chorea and t'sychose eia so eager and in- 
niger, wie bei wenig anderen BewegungsstSrungen und eine Trennung 
beider dtirfte kaum mehr aufrecht zu erhalten sein. 

Die sogenannte reine Chorea, bei welcher die psychischen Syrup- 
tome fehlen sollen, in Wahrheit aber nur sehr schwach sich /iussern, 
ist gewissermassen bloss der Vorli~ufer der ausgesprochenen Psychose. 
Die fremdartigen Bewegungen sind nur die ersten Symptome des 
drohenden psyehisehen Zerfalls. Ebenso wenig indessen~ wie jede 
krankhaft deprimirte Stimmung, jede krankhafte Steigerung des  Selbst- 
geftihls zu Melancholie und Wahnsinn, resp. Verriicktheit and B16d- 
sinn ftihrt~ ebenso wenig that dies auch die Chorea. Die meisten Fi~lle 
derselben gehen vortiber, ohne dass es zu sttirmischen Atlsbrticheu, 
auch ftir Laien erkennbaren Geistesst6rungen k/~me. Allein wenn 
dem auch so ist, so heisst es doch sich den ~rhatsaehen verschliessen~ 
ganze Summen yon Erscheinungen ignorireu~ wenn mall den hervor- 
gehobenen Zusammenhang 1/~ugnen wollte. 

Dem.entgegen ist auch keineswegs die Auffassung, dass zwischen 
Rheumatismus und Chorea ein Zusammenhang bestehe. Bekanntlich 
habeu schon S t o l l  and B o u t e i l l e  zu Anfaug dieses Jahrhunderts 
darauf hingewiesen; sp/~terhin geschahodies auch yon B r i g h t  und 
noch spi~ter yon B a r t h e z  und l~ i l l i e t .  Doch erst S6e ist es ge- 
wesen, welcher statistisch darzuthun gesucht hat~ dass nicht bloss das 
Zusammentreffen volt Rheumatismus und /dhorea ein viel h~tufigeres 
sei, als man his 'dahin anzunehmen gewohnt gewesen, soudern der 
auch den inneren Zusammenhang zwischen ihnen nachzuweisen sich 
bemiihte und dabei zu der Behauptung kam~ dass etwa die H~tlfte der 
F~tlle yon sogenannter secund/~rer Chorea einen rheumatischen Ur- 
sprung hiitten. Allein S6e rechnete unter die Rubrik Rheumatismus 
alles M6gliche. Nich~ bloss die meisten Gelenkaffectionen, sondern 
auch verschiedene Processe der Brust and des Unterleibes~ besonders 
soweit als sit die serosen Hiiute betrafen~ nebst allen vagen Schmer. 
zen~ ftir die kein plausibeler Grand aufzufinden war~ galten ihm als 
rheumatiseh. Wit wissen aber hente besser~ was wit yon dem rheu- 
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matischen Ursprunge dieser Vorg/inge zu halten haben, und was die 
vagen~ sogenannten rheumutoiden Schmerzen anlangt, so ist die Er- 
kliirung W u n d e r l i c h ' s ,  dass sie als excentrische Projectionen cere- 
brtder Vorgi~nge zu b etr~chten seien~ viel stichhaltiger. B a r t h e z  und 
R i l l i e t ,  welche S6e ' s  Darstellung und die gauze Rheumatismusfrage 
eingehend beleuchtet haben,, kommen deshalb auch pug'. 693 zu dem 
Schlusse: ~um nochmals diese Discussion km'z zusammenzuf'assen, sagen 
wir, dass die Coineidenz dot Chorea mit dem Rheumatismus der ein- 
zige ftir die Verwandtsehaft der Na~ur dieser beiden Krankheiten bei- 
zubringende Beweis ist, dass die Hi~ufigkei~ dieser Coincidenz uns 
tiberschi~tzt worden zu sein scheint u. s. w." " 

Dasselbe geht auch aus der Arbeit von Cyon*)  hervor, obschon 
dieser die Wege genuuer bezeichnet hat~ auf denen die Chorea im 
Verlaufe des Rheumatismus zur Entwicklung kommen kann. Cyon  
glaubt n~mlich n~ch Besprechung der Thatsachen sich zu dem Schlusse 
berechtigt, dass die Chorea beim Rheumatismus nur durch die etwaige 
Herzaffection vermittel~ werde~ dass dies bei der Perikarditis z. B. 
durch die Nv. phrenici, welehe yon B r i g h t  theils iatumescirt, theils 
comprimrt gefuuden wt)rden sind, gesch'ghe, und d'~ss ein /thnliches 
Verhalten auch bei der Endokarditis stattf/tnde, iudem hier der Reiz 
yore endocardium aus refiectirt werde. Allein to verlockend das auch 
klingt~ so daft man doeh nicht vergessen, dass, wenn die fragliche 
Motilit/~tsneurose unter den ang'egebenen Verh/iltnissen tiberhaupt zu 
Stande kommen soll, nothwendiger Weise die besond'eren Bedingungen 
dazu gegeben sein miissen. Denn sonst miiss~e sic ja bei jedem Rhetl- 
matismus, bei jeder Perikar~litis, jeder Endokarditis in die Erscheinung 
treten. Eine Pr/tdisposition dazu, wie sie yon W a t s o n  betout wor- 
den ist, muss vorhandert sein und der Rheumatismus mit seinen Folge- 
zust/~nden ist nur die Gelegenheitsursache zu ihrem Ausbruch, gerade 
so wie unter andereu Verh~tltnissen das geschwollene Zalmfieisch, der 
aufgetriebene Zahn des Epistropheus~ der schwangere Uterus, welehCr 
auf die Beckennerveu drtickt u. dgl. m. Und das weist uus wieder 
auf das Centralnervensystem bin, yon dem wit gefunden haben, dass 
bei der Chorea niemals bloss sein unterer Theil, das Rtickenmark ailein 
befallen' ist, wie you so vielen Seiten behauptet wird, sondern dass 
wesentlich sein Haupttheil, das Gehirn selbst~ in besondere StSrungen 
gerathen ist. 

*) Cyon, die Chorea und ihr Zusammenhang mit Gelenkrheumatismus 
Perikarditis und Endokarditis. Wien. Zeitschrift. XXI. 1865. 
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Ftir diese Auffassung sprieht endlieh auch der Erfolg oder Nichterfolg 
der verschiedenen Behandlungsarten. Alles was sich bei tier Behand- 
lung bestimmter Psychosen vortheilhaft erwiesen hat, ist auch bei der 
Behandlung der Chorea yon Vortheil; was dort nichts ntitzt, oder gar 
schadet, ist auch hier yon keinem besseren Erfo]ge begleitet. Ruhe 
des K6rpers und des Geistes, die litndliche Stille und Abgezogenheit 
vom Treiben der Welt, verbunden mit einer ablenkenden, die Aufmerk- 
samkeit fesselnden, doch nicht ermtidenden Beschitftigung, eine kritf- 
tige, aber reizlose Di~t, daneben tonisirende Medicamente und solche, 
welche eine gewisse Specificititt auch ftir andere Nervenleiden haben, 
wie z. B. der Arsen, Krifftigung durch B~der, besonders Schwefelbitder 
und kalte Uebergiessungen, durch frische Luft and mitssige Bewegung, 
haben sich stets vortheilhaft erwiesen. Dagegen haben Mittel, welche 
direct alas Leiden, oder vielmehr seine Symptome bekgmpfen sollten, 
sieh meistens geradezu schitdlich gezeigt. Die Narcotica, mit Aus- 
nahme des noch zweifelhaften Strychnins, namentlich aber die Opiate, 
stehen durchweg in sehr tiblem Rufe. Nicht viel besser wird das 
Chloroform beurtheilt. Aber wenn S t i e b e l  jan.*) daraus den Schluss 
zieht, dass die Chorea deshalb keine Gehirnaffection sein kSnne, son- 
dern vielmehr eine solche des Rtickenmarkes sein miisse, so ist mir 
die Ratio davon nicht klar. Die Narcotica and besonders die Opiate 
werden in vielen, vollst~ndig sicher gestellten Gehirnkrankheiten nieht 
vertragen, oder lassen' wenigstens, wie bei den meisten Psyehosen im 
Stich. Man denke nur an die Resultatlosigkeit nach ihrer Anwendung 
bei de~l ErregungszustRnden im Verlaufe der progressiven Paralyse, 
bei der sogenaanten protrahirten Manie der Weiber, bei vielen For. 
men der ~r an ihre oft tibele Wirkung bei geizzustitnden 
des Gehirns und Rtickenmarkes in Folge yon geistiger Ueberanstren- 
gung, yon Nachtwacheu, yon Kummer und Sorge. Ein Gleiehes gilt 
nach meinen Erfahrungen auch vom Chloroform. Und es ist dies ganz 
nattirlieh! l)enn alles, was die Energie des Centralorganes herabsetzt, 
schwgeht aueh diejenigen Fuactionen, welehe ohnedies schon beein- 
tr~tehtigt sind, den Willen und die sonstigen die Reflexth~tigkeit hem- 
menden u und gestattet, weil diese nicht im Stande sind, I die 
etwa auftretenden Mitbewegungen zu unterdriicken, denselben ihr un- 
gebitndigtstes Spiel nut in um so hSherem Grade. Dagegen ist es 

*) S t i e b e 1 jan., Journ. fiir Kinderkrankheiten, 1851. Bd. XVI. 
**) Vergl. Tigges, Zur Behandlg. d~r Melanch. mit Opium. Zeitschr. f. 

Psych. Bd. XXI. 1864. 
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vollkommen verstitndlich~ dass in einzelnen schweren F~tllen man yon 
grossen Dosen Opium, wie sie T r on s s e au vorgeschlagen hat, oder 
yon der palliativen Anwendung des Chloroforms bis zu tiefer Narkose, 
Gutes zu erwarten ha G well sie die Gesammtth~ttigkeit des Gehirns 
aufheben, dadurch ]~uhe bewirken, wenigstens ftir Stunden die auf- 
reibenden Bewegungen beschwichtigen and Schlaf mSglich machen, 
worauf es vor allen Dingen ankommt. Aus demselben Grunde ist 
auch ersichtlieh~ dass in vielen F~tllen die Kr~ftigung jener Functionen 
durch direete Einwirkung a'uf dieselben~ wle sic bei der Behandlung 
mancher Psychosen yon Erfolg gekr6nt ist, so auch hier giinstig wir- 
ken kann. Der meist ausserordentliche Einfiuss der Gymnustik~ wie 
dieselbe zuerst yon D a r v i n  and L o u v e t - L a m a r r e  beriicksichtigt, 
sp~terhin yon S6e,  welcher nach dem Tacte der Musik rhythmische 
Bewegungen maeheil liess, dureh E u l e n b u r g  und Neumann~ welche 
nach dem Princip der sehwedisehen Heilgymnastik verfuhren~ ausge- 
bildet worden ist~ diirfte allein auf diese Weise seine Erkl~rung finden. 

Die in Rede stehenden Bewegungsst6rungen sind in allen animalen 
Muskeln , mit Ausnahme der beiden sphincter ani and vesicae beobach- 
tet worden. Am h~ufigsten aber zeigten sie sich in solchen~ deren 
Innervation 1) durch denselben Nbrvenstamm bewerkstelligt wird, 
2) deren Endigung frei, d. h. an keine fixen Punkte gebunden ist. Die 
mimischen Gesichtsmuskeln, die Augenmuskeln und die Zunge werden 
deshalb am h~tufigsten yon ihnen befallen and in der That fig~rirt ja 
die Besehreibung der Chorea der Gesichtsmuskeln and der Zunge in 
allen Handbiichern mit an der ersten Sbelle. Selten nur sollen die 
Muskeln des Kehlkopfes dieser Affection unterliegen. Letzteres mag 
richtig sein~ wenn man eine reine and eine mit Geisteskrankheit com- 
plicirte Chorea unterscheidet; sobald man aber diesen Unterschied 
fallen l~sst, kann man auch jene Behauptung nicht mehr aufrecht er- 
halten, besonders wenn man den Kehlkopf nicht fiir sich allein~ son- 
dern als Theil des Sprachapparates" in Betracht zieht. Choreaartige 
Mitbewegungen im Sprachapparate sind da gar nicht so selten. Sie 
sind iifters beobachtet and beschrieben worden~ nur hat man sie zu- 
meist anders gedeutet. Man hat yon Theilung des Ichs, yon Spaltung 
der Pers6nlichkeit, yon Satz and Gegensatz bei aufgehobener Ver- 
bindung gesproehen und bei unklaren Vorstellungen etwas Unerkl~r- 
liches and Wunderbares da gesehen, wo ein einf'~ches physiologisches 
Gesetz, wenn auch in anderer Form zur Erscheinung kam. 

G r i e s i n g e r ~  Archly ffir Psychiatrie etc. I ,  3. Heft. 34 
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Der Orund davon liegt meinem Dafiirhalten nueh in dem Um- 
stande, duss man die Sprache selbst als etwas so iiberaus Wunder- 
bares und ein den iibrigen Functionen des KSrpers so heterogenes 
Verm6gen des Geistes angesehen hat, d~s~ man einen Vergleich zwi- 
scheu diesen and jener erst gar nicht anstellte. Man hatte lunge sich 
dars~n gew6hnt gehabt das Empfinden, das Fiihlen, ja selbst das HSren 
und Sehen uls rein kSrperliche Vorg~tnge zu betrachten, bevor man 
nur daran duchte, auch die Sprache diesen zuzuz~hlen, und eine grosse 
Reihe vo!l M:,tnnern der Wissenschaft, freilich meist aus anderen Fa- 
cult~tten, gibt es noch heute, welche sich dem entgegenstemmen und 
bei der alten Ansicht verharren, nach welcher die Sprache vollsti~ndig 
yon den iibrigen VermSgen zu trennen und allein dem Menschen eigert 
sei als ein Ausfluss des ihm innewohnenden g6ttlichen Geistes. Und 
dennoch sind die erstgenann~en Vorg~nge, das Empfinden wie das 
Fiihlen, das HSren wie das Sehen nicht mehr k6rperliche nnd nicht 
weniger psychische Vorgi~nge, als die Sprache. Sie sind ebenso wie 
diese an die Sphi~re der Vorstellungen gekntipft, sie bestehen nur, so 
lange diese besteht nnd gehen verloren, sobald diese zu sein aufhSrt. 
Aber was ist nun die Spraehe? Es wtirde mich zu weir fiihren, wenn 
ich alle die Ansiehten and Definitionen hier aufzi~hlen wollte, welche 
im Laufe der Zeit dariiber abgegeben worden sind. Ich fasse mich 
kurz nnd theile nur meine Meinung dariiber mit. W a s  wir n n t e r  
S p r a c h e  v e r s t e h e n ,  s ind  B e w e g u n g e n ,  we lche  den Z w e c k  
h a b e n ,  a n d e r e  mit  u n s e r e n  u  b e k a n n t  zu 
machen .  Das aber ist nieht ein dem Mensehen allein zustehendes 
u Wenn der Hand mit dem Schwanze wedelt~ um seine 
Freud% seine Znneigung auszudrticken, so spricht er; wenn er seinen 
Iterrn mit der Pfote kratzt I oder mit der Schnautze stOsst, damit die- 
ser ihm die Thtir 5ffne~ ihm zu fressen oder zu trinken gebe, so ist 
das Sprache, wenn auch nicht menschliche, and das Yolk hat voll- 
st~tndig recht~ wenn es yon Zeichen- and Geberdensprache, yon Sprache 
der Augen, yore beredten Mienenspiele redet. Ju wie sehr dies Gel- 
tung hat, sehen wir daraus, duss es eine sehr complicirte Ar~ sich zu 
unterhulten gibt, ohne dass dabei auch nur ein Wort verlautbart wiirde, 
and wobei doch ein volles Yerstitndniss erzielt wird, n-;~mlich die Pan- 
tomime. - -  Was wlr aber Sprache im engeren Sinne des Wortes nen- 
nen~ siud Bewegnngen im eigentlichen Sprachapparatc~ im Kehlkopf~ 
in der Muskulatur der Racheu- and MundhShle, der Lippen~ um die 
beim Ausathmen durch die Schwingungen der Stimmb~nder in Schwin- 
gungell versetzte Luft so zu modificiren und artikuliren~ dass sic yon 
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anderen in bestimmter, dutch Gewohnheit oder Uebereinkommen fest- 
gesetzter Weise wahrgenommen werde und so zur Mittheilung der 
Vorstellungen diene, welche uns jeweilig beschifftigen. Oder anders 
ausgedrfickt, was wir Spraclm nennen, sind coordinirte Bewegungen 
zur Erzeugung conventionGller Klangbilder, d. h. Worte ,  durch die wir 
uns anderen mittheilen. 

Diese Bewegungen nun khnnen ebenso gut, wie alle anderen durch 
Mitbewegungeu Sthrungen crfahren~ und der durch sie beabsichtigte 
Zweck dadurch vereitelt werden. Rufz* )  sehon hat dies erkannt und 
darauf aufmerksam gemaeht. Man solle nicht, heisst es bei ihm, die 
Erschwerung der Aussprache, das Lalleu und Stocken der Chorea- 
kranken, bei denen ja hi~ufig eine u eintrete, ffir Symptome 
schon gest6rter Verstandesth~tigkeit ansehen, sondern vielmehr ffir 
eine Beeintri~chtigung in der Bewegung der Zungenmuskulatur. Alle 
Autoren, welehe nach ibm fiber Chorea geschrieben, haben dies auch 
festgehalten, sind jedoch nicht fiber ein~ gewisse Grenze hinaus ge- 
gangen und haben sich nut an die allerersten und einfachsten l%rmen 
dieser St6rungen gehalten, wi~hrend sie die complicirteren einem an- 
deren Krankheitsprocesse zuschrieben und vornehmlich ale Symptome 
tiefer geistiger St6rung, insonders herrschender Wahnvorstellungen an- 
sahen. Wir werden sehen, wie wenig recht sie daran gethan haben. 

Die einfachste Form der fraglichen Sthrungen zeigt sich in er- 
schwerter oder undeutlicher Articulation, in Stocken und Anstossen, 
Schmatzen~ Schnalzen, seltener schon in dem Auftreten abrupter~ un- 
articulirter Laute, die einen kr/~chzenden, heulenden, pfeifenden oder 
zischenden Charakter haben. Es ist z. B. bekannt, dass eine ganze 
Anzahl yon Stottereru, wie E i senmann~darge than  hat, dies in Folge 
solcher noch einfachen Sthruugen sind. Zwar hat t t a s s e  darauf hin- 
gewiesen, dass bei vielen derselben die anomalen Bewegungen often- 
bar den Charakter des Krampfigen an sich tragen, das/s eine abnorme 
Spannung einzelner Muskelgruppen die Ursache davon sei. Allein es 
ist nicht recht einzusehen, warum Gin wesentlicher Unterschied vor- 
handen sein soil zwischen einer Muskelcontraction, welche nur eine 
Secunde dauert und einer solehen~ welche deren fti1~f oder zehn an- 
h~lt, sobMd die Ursache~ n/~mlich die Mitbewegung, ein und dieselbe 
ist. Ein stiirkerer oder schw~tcherer, cin anhaltender oder ein nut 
momentaner Reiz erkl/irt alles. Zwar ist der Effect ein anderer, d.h. 
das in die Erscheinung tretende Bild ist anders. Im letzteren Falle 

~) Rufz in Arch. ggneral 1834. Bd. IV. pug. 215 u. ft. 
34* 
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is~ etwas S t a r r e s , - G e s p a n n t e s ,  im ersteren etwas mehr Bewegl iches  

vorhanden.  Be i  den Sto t te rern  ist aber  fast durchweg in beiden Fi~llen 

ein und dieselbe Ursache  dn,  ni~mlich E r r e g u n g  mehr  oder  weniger  

bethei l igter  Nervencen t ren  in Fo]ge  der willkiirl ichen E r r e g u n g  be- 

s t immter  anderer .  Zum Be leg  mSgen folgende F~l le  dieuen. 

2. I n  einer mir bekannten Familie, in weleher die Mutter, eine nervOse, bei 
jeder GeIegenheit ~rgerhch erregte Frau~ die zeitweise yon Schwindelanfi~llen heim- 
gesueht wurde, stotterte, stotterten aueh ihre drei Kinder, welche eine ganz gleiche 
Reizbarkeit des Gemfithes besassen. Der Mund wurde breit gezogen, die mm. 
zygomatiei, die levatores anguli otis et alae nosi sowie der depressor labi inferio- 
otis gespannt, so dass man sie (lurch die dfinne tiaut deutlich erkennen konnte. 
Die Zunge wurde ruhig nnd lest auf den Unterz~hnen gehalten und nur der Unter- 
kiefer um ein Geringes bewegt, dabei niehts als das bekannte t-t-t-t herausge- 
braeht, ehe es naeh einiger Zeit gelang, den beabsiehtigten Gedanken ausznspre- 
chen. Die beiden SShne, welche erwachsen das ~lterliehe Hans verliessen und 
mehrere Jahre ~on demselben entfernt lebten, legten das Uebel ab und spraehen 
spi~terhin ganz gel~nfig. Die Tochter, welehe im IIause geblieben war, wurde da- 
gegen dasselbe nicht los. Bei* allen vier Personen trat die BewegungsstSrung 
stiirker hervor, wenn eine gemfithliche Erregnng Start hatte und versehwand zeit- 
weise in der mhigen, gleichm~ssigen Unterhaltung, ja feh'lte giinzlieh, wenn sie 
~,or sich hin sprachen, mit ihrem tInnde und ihren YSgeln kosten, oder wenn sie 
sangen. Dass diese BewegungsstSrungen zu Gunsten eines eigentlichen Krampfes, 
eines ohne psychische Veranlassung eintretenden spontanen Erregungszustandes 
motoriseher Centren, spr~ehe, will mir nicht eiuleuehten. Unsehwer jedoch l~sst 
sich in ihnen eine l~nger dauernde Mitbewegung der genannten Muskeln erkennen, 
durch welehe der beabsichtigte Zweek vereitelt wurde. 

3. Ganz ~hnliche Erscheinungen bestanden bei zwei Freunden yon mir w~h- 
rend der Puberti~tszeit. Bei einem gewissen Grade psyehiseher, namentlieh i~ngst- 
lieher Erregung und ganz besonders, wenn sie sieh reeht zu~ammennehmen wollten, 
konnten sie mit der Spraehe nieht fort. W~hrend sie im gewShnliehen Verkehr 
nichts oder nut ganz vereinzelt etwas yon dem Uebel erkennen liessen, waren sie 
in der Sehule, znmal wenn es gulf, das aufgegebene Pensum herzusagen, fiieht 
im Stande zu Worte zu kommen. Bei Beiden verlor sich das Uebel, naehdem 
li~ngere Zeit die Gelegenheits-Ursachen fern gehalten worden waren. Der eine 
hatte aufgehSrt zu stottem w~hrend der grossen, vierwSchentlichen Sommerferien, 
die er  auf dem Lande "~erbracht hatte, der andere w~hrend seines mehrmonatlichen 
Aufenthaltes bei einem das Stottern heilenden Dorfschuhneister. 

4. Dasselbe zeigt der folgende Fall, welcher etwas verwickelter ist nnd einen 
etwa 25.j~hrigen Officier betrifft. Das Stottern desselben ist im Ganzen so unbe- 
deutend, dass er seine Functionen als Commandeur -r ausffillen kana 
und sie selbst wiihrend des ]?eldzuges Yon 1866 zur Zufriedenheit seiner u 
setzten ausgeffillt hat. Es tritt das Stottern n~mlieh nur bei einer gewissen Er- 
regtheit, naeh dem Genusse eines G]ases Bier oder Wein, oder im leidensehaftlichen 
Zustande ein. Altein alsdann erfolgt mitten in der Rede ein eigenthf~mliches 
Meckern. Der 3Iund wird nach links verzogen, die reehte )Iundh~lfte erseheint 
vollst~ndig starr und unbeweglich und zugleich wird in einem viel tieferen Tone 
und einem vollst~ndig ver~nderten Timbre ein rauhes 5e. 6e -6e - -  6e. 5e-Se aus- 
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gestc)ssen. Darauf geht der Redefluss ruhig und glatt welter, bis mit einem Male 
"~on Neuem der Lippenkrampf und das rauhe 5e- 5e- 5 e - -  5e- 6e- 5e erfolgt. 

In  den hSheren Graden  der  Krankhei t  wird der  gedef luss  unter- 

brochen durch das vS]lig unmotivir te  und uuwillk~irliehe Auf t re teu  yon 

W o r t e n ,  die in ga r  keiuem Zusammenhange  mit  dem eben Gesag ten  

stehen und meist  SchimpfwSrter  oder  Flfiche sind. E ta  ganz ausge- 

zeichneter  Fa l l  dieser  Ar t  ist nachs~.ehender. 

5. Ia Schlesien lernte ich einen ziemlich allgemein bekannten, ~,ornehmen 
Mann, frfiheren 0ffleier nnd nachherigen hoehgestellten Beamten kennen, weleher 
an exquisiter allgemeiner chronischer Chorea iitt find die ausgedehntesten aus ihr 
hervorgehenden SprachstSmngen darbot. Der Kranke kmmte keinen Schfitt thun, 
ohne das Bein zu schleudern oder zuckend zu heben and es mehr oder weniger 
stampfend niederznsetzen. Bald wurde es leicht rotirt bald abdueirL, bald ad- 
ducirt, so dass der Gang in dieseal Augenblieke breitbeMg ersehien und im n~ch- 
sten ein ]~nss auf den anderen oder gar fiber dense]ben gesetzt wurde. Mit den 
Armen wurden die aasgiebigsten ~ewegnngen gemaeht. Wollte der Xranke etwas 
ergreifen, so wurde die Hand in weitem Bogen zu dem Gegenstande geffihrt, beim 
Zugreifen selbst wurde de~selbe aber erst verfehlt und wieder verfehlt, bevor es 
gelang, ihn festzuhalten. Das Umgehen mit Messer nnd Gabel hatte das gefiihr- 
liehste Aussehen. Dieselben warden in der Luft die versehiedensten Wege ge- 
ffihrt, kreuz und queer dieht bet Nase und Auge voriibergebraeht, mit denselben 
bald steehende bald hiebartige Bewegungen vorgenommen Kein Bissen konnte 
in den Mund gebracht werden, ohne dass er nicht erst an Kinn and Wange ge- 
stossen, und der Mund erst wiederholt geSfihet and geschIossen wurde. Dagegen 
konnte der Kranke fiir sieh a!lein ruhig sitzen und war selbst im Stande, woven 
ieh Augenzeuge gewesen bin, zh kutschiren. Es seheint danach, als ob er nur 
dann, wenn er t)s)~ehiseh lebhafter agirte, yon den Stiirungen befallen wurde, die 
sonst ziemlieh latent sieh verhielten Dieser Mann iron, besonders wean er sein 
Leiden verbergen wollte, brachte kein Weft heraus, ohne demselben erst dutch 
Gesichterschneiden, Zungezeigeu, durch Pfeifen, Zisehen und den obligaten 
~Sehweinhund", ,,Hundsfott", ,,Bestie" den Weg frei gemaeht hubert. Als ieh ihm 
vorgestellt wurde, maehte er mir das fibliehe Gompliment unter Gesiehtersehneiden 
mit ,,IIuit-st-huit-st- S-eh-weinhund- Diener." Der Mann war, abgereehnet seine 
vielen Excentricit~ten mid Bizarrerieen, yon denen SchIeslen ganz voll ist, und 
die ihm im Jahre 1848 dureh den aufgebraehten PSbel fast das Leben gekostet 
h~tten, im Uebrigen anscheinend gesund, friseh und wohigenf~hrt und ~on bedeu- 
tender Intelligenz. Aus diesem Grunde aber win'de aueh sein Leiden, so eom- 
plieirt es war, sowohl yon ihm selbst ats aueh yon anderen ganz riehtig beurtheilt 
und als Chorea angesehen, w[thrend ganz ~hnliehe, ja ganz gleiehe Zust~nde bet 
weniger Intelligenten nnd Ungebildeten oder bet Geisteskranken ieh eine durchaus 
andere Beurtheilung habe erfahren sehen. 

A u f  dem Boden  der  gewonnenen  Er fah rungen  wollen wir nun ver- 

sueben~ ob sieh nieht  eine ganze  Reihe  yon Geisteskrankheigen als 

Chorea  erweisen oder  auf r  Zust~nde zur t iekNhren lassen,  
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6. [u der Irren-Anstalt bei H al 1 e a. S. befand sieh in den Jahren 1866 und 
1867 ein junger Apotheker, R., c. 30 Jahre alt, weleher bei seiner Erkrankung 
yon melancholischer Angst and Verfolgungswahn befallen nach dem Som~er~stein 
gebracht worden war. Hier entwiekelteu sieh im weiteren Yerlaufe der Krankheit 
allerhand alberne, stabile Wabnvorstellungen und zu diesen gesellten sich ent- 
spceehende Bewegungen, Redensarten and A~srnfe. Der lunge Mann butte den 
Wahn, yon den Freimaurern aus irgend welchem Gru~de gepeinigt zu werden. 
Sic leiteten auf ihn electrische Str5me und deshalb wurde er am ganzen K5rper 
gesehiittelt. Er stand dann da, zuckte auf einmal zusammen, streckte die Arme 
gerade herunter, ballte die ]?~uste and mach~e mehrmals rasch hinter elnander 
zuckende Bewegungen yon obeu nach unten. Oefters bog er sich leicht nach 
hinten fiber, den Kopf nach einer Seite geweudet und leicht geneigt. Ein kr~f- 
tiges ,,Ban! Bau!" entfuhr zwischendurch seiner Kehle. ]?emer machten dieselben 
Menschen ibm Zungenschleife. Er musste dam~ irgend welchen Unsinn sagen, 
gewShnlich aueh wieder ,,Ban! Ban!" oder ~Hiehte bau, bimberlimbim, hichte bau 
bi!" Oder sie gaben ibm Knallsehoten, Sehl~ge an den Kopf, bei denen derselbe 
nach einer Seite flog und er anwillk/ifiich das Gesicht "~erziehen musste. Als 
unheilbar war dieser Kranke naeh Halle gebracht worden, and durch anderthalb 
Jahre habe ich ihn deft zu beobachten Gelegenheit geh~bt. Die beschriebenen 
Zusti~nde liess er allt~glich erkelmen, dabei abet aueh noch einen Kern ziemlich 
gesu~der Elemente. l~r un/terffie[t sich durch]~eetare, schrieb darchaus zusammen- 
h~ngende, logisch geordnete Briefe, arbeitete anter Aufsicht in der Apotheke and 
zwar mit einer Genaaigkeit and Sorgf~ltigke[t, die durehaus nichts zu w~insehen 
fibrig liess, and ia Zeiten, we er sieh allein und llabeobachtet glaabte, ~-erhielt er 
sieh ruhig uad gesetzt. Sowie er .]edoch erregt wurde, was leicht durch den Be- 
such eines A~-ztes, namentIich des Directors gesehah, vet dem er einen grossen 
Respect butte, so war er ~ie amge~ndert. Er schnitt Gesichter, verzerrte den 
~Iund, riss ihn welt auf, streckte die Zunge heraas, kniff die A~gen zu, um sic 
gleieh wieder zu 6ffnen, rollte die Augeu~ bog den Kopf bald naeh rechts, bald 
nach links, hob ihn in die tIShe oder senkte ihn auf die Brust und sehiittelte 
sieh, wie you starken electrischen Str6men getroffen. Und wurde er angeredet 
und gefragt, warum er soleh fratzenhaftes Begehen 5nssere, dann mussten erst 
wiederholte ,Bau, Blau, histebau, bimberlimbim, histebau bi", vol-ausgehen, ehe 
die Antwort kam: rich kann nichts daffir. Ieh muss es machen, well es mir ge- 
macht wird. Es si~d Freim.anrerstreiche." Bald nach den erstsn l~Ia,len, dass ieh 
m[t ibm zusammengewesen war, hatte ieh mir die Ansicht gebildet, dass die 
krampfartigen Zust'~nde der ~1askeln, dass selbst die baroken Worte and Ausmfe 
das Primate, der Wahn yon den Freimaurern gequ~lt zu werden, das Secundi~re 
sei. Ieh stiess bei den Anstaltsiirzten auf Widersprucb. Sic warea der Meinung, 
class es sieh umgekehrt verhielte, dass der Wahn Yon den Freimallrern ,:erfolgt 
zu sein mad mittelst Eleetrieiti~t und anderer Kr'~fte gepeinlgt zu werden, das Ur- 
sprfingliehe, und die beschriebenen Aeusserungen erst die Folge davon w~ren. 
Well der Kranke sich einbildete eleetrisirt zu werden, deshalb sollte er sich 
strecken und sch/itteln; weft er w~hnte gesehlagen zu werden - -  Knallschoten za 
bekommen - -  den Kopf auf die Seite werfen; er sollte ,Bau,  bau, bimberlimbin, 
bau" schreien, well er sich einbildete unter dem Einflusse fremder Mhchte zu 
stehen, die ihn Unsinn zu sprechen zw~ngen. Allein der Kranke bestiitigte sp~ter- 
hin racine Ansicht, wie ich glaube, anf alas u Als n~mlieh anf einige 
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Zeit eine Remission seines Leidens eintrat, trat auch der Wahu zurfick. Er gab 
ihn nicht auf, dazu hatte seine Capaeitit doch zu sehr gelitten und vermochte sich 
nieht mehr nber sine gewisse kindische Sphare zu erheben, indesseu hie nnd 
wieder ring er doch an ihn zu bezweifeln. Mit weinenden Augen erk]iirte er mir 
da, er kSnne nichts ffir sein Benehmen. Alles kame plStzlieh fiber ihti ohne sei- 
nen Willen; er selbst mache nichts. Ohne dass er sich es vers'ihe, wfirde er auf 
einmal gesehfittelt; ohne dass er vorher etwas spfire, flSge ihm plStzlieh der 
Kopf auf die Seite, ohne dass er es zu hemmen vermSchte, mfisste er die ~'er- 
r/iekteu Worte ausspreehen, beret er dis gewfnsehts AntwerP, z~l geben im Stande 
ware. Ja sehr hiufig entffihren ibm Ausdr/ieks und Redensarten, Nalieen und 
Sottisen, ohne dass er an sis gedaeht h'itte. Beret er sic allsgesproehen, hiitte 
er keine Ahnung yon ihnsi~ Abet durum eben mfissten sie ihm gemacht sein. 
Anders kSnne er sich die Saehe nieht erkliren. Die Freimanrer thiiten alles; aus 
welchem Grnnde, das wfisste er nieht, denn er wi;u'e sieh keiner Schleehtigkeit 
bewusst; aber sie thgs es gem'iss eines Buches, in dem alles was mit ihm zu 
thnn w~re, verzeiehnet stinde. - -  Der Kranke genass nieht. Doeh wurde er ge- 
bessert auf den Wunseh seiner AngehSrigen entlassen. 

7. Ein zweitsr Fall der Art bstrifft einen Mann in mittleren Jahren, Bl., 
weleher in einem raptus melaneholicus, nachdem er schon vorher eins Zeit lang 
an tlallueinationen ge/itten, seine Frau ermordet hat. Seit f/infzshn Jahren gehSrt 
er derselben Anstalt an. Er ist so gebessert, dass man ffir gewShnlich niehts 
Xrankhaftes ibm anmerkt, und nut der Umstand, jene sehwere That begangen zn 
haben, bannt ihn noeh an die Nauern, die er sonst ~ielleieht lingst verlassen 
hitte. Dieser }Iann bekam frfiher "~ou Zeit zu Zeit, besonders wenn durch he|'- 
tiges Dringen naeh Entlassung heftigere Erregungszustinde sieh kund gaben, die 
er sonst sehr gesehickt zu ~erberger~ ~'erstand, Anfille, in desert er hastig aufnnd 
abgehend zwisehen raseh hingemurmeltsn Worten halb grunzends, halb heulende 
TSne ausstiess, Sp'iter befragt, warum er das gethan, wollte er zuerst nieht reeht 
mit der Spraehe heraus. Er f/irchtste, wie er geradezu erklarte, etwas zu sagen, 
was Ms krankhaft gedeutet werden k6nnts, nnd das wfirde ihm bei seinem Wunsehe 
naeh Entlassung nur hinderlieh sein. Fndlieh aber erwiderte er ohue Rfiekhalt: 
Das wisss er nieht, warnm er es gethan. Er habe es gemusst. Die TSne seien 
aus ihm herausgskommen, ohne dass er sageit kiinne, x~'is? Sis seien auf einmal 
dagewesen. Wahrseheinlieh aber habe dersslbe Geist ihn dazu gezwungen, der 
ihn aueh angetrieben, seine Frau zu t6dten. Er betheuere bei allem, was ihm 
heilig sei, dass er nieht wisse, wie er zu solehem Thuu gekommen. Man m6ge 
ihm das nieht fibel auslegen, er babe nur so und nieht anders gekonnt. Uebrigens 
aber mfisse er aueh bskennen, dass nieht bless die besproehenen Laute so abrupt 
ihm entfahren seien. Zu wiederholten Malen habe er wahrgenommen, dass er 
Aussprfiehe gethan, yon denen es ibm unerkliirlieh gewesen, wie er zu ihnen ge- 
kommen. Sie wiren ibm plgtzlieh entsehl/ipft gewesen. Er habe Mitten im Ge- 
spr'5.ch irgend etwas gesagt, was gar nieht zu seinem /ibrigen Denkea gepasst 
habe. Aber erst naehdem es ausgesproehen worden, habe er davon eiu Bewusst- 
sein gehabt. - -  Auf die Frage, w, ie er dazu gekommen sei anzunehmen, dass ein 
Geist ihn zur Ansstossung jeuer thisrischen Laute getrieben babe, meinte er ganz 
ruhig und fiberlegt: Jedes Ding m/isse seine Ursaehe haben, also die Laute auch. 
Er babe sie, wie er schon ausgesagt, nicht ausgestossen, wenigstens habe er das 
nieht aus freien St/ieken gethan; folglieh mfisse ein anderer ihn, ohne dass er es 
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gemerkt habe, dazu gezwungen haben, und das kSnne nach allem doch nut ein 
unsichtbares Wesen, ein Geist gewesen sein. Er glaube zwar nicht an S]ouk 
and Teufelswerk, allein in diesem Falle mfisse er doch so etwas annehmen, Das 
allein erkl~re auch die That, welche er an seiner Frau verfibt babe. 

Wer  erkennt in diesen beiden Krankengeschichten nicht das Bild 

des Besessenseins,  wie es von allen SchNftstellern gezeichnet wird? 
In dem eiuen :Falle haben wir die Yreimaurer, in dem anderen irgend 

einen beliebigeu Geist als Ausdruck einer fiberwi~ltigenden, feindlichen 

Macht~ welche das Individuum zwingt~ Handlungen zu begehen,  die 

es spi~terhin selbst als verkehrte, j a  ihm durchaus fremdartige erkennt. 

Und wer denkt bei diesen beiden FEllen nicht gleichzeitig an die 
klassische Schilderung, welche G r i e s i n g  er  yon diesem Zustande gibt? 

,Die noch leiehteste Andeutung dieses psychologischen ~Torganges", sagt er, 
,ist in den nicht besonders seltenen Fhllen zu erkennen, wo die eben ~blaufenden 
Gedankenreihen immer yon einem~ sich ganz unwillkfirlich daran kn/ipfenden in- 
neren Widerspruche begleitet werden, was denn schon eine fatale Theilung, Spal- 
tung der PersSnlichkeit zur Folge hat. - -  In den ausgebiidetsten Fi~|len bekommt 
dieser Kreis der das eben Gedach(e mit Widersprueh beglei~enden Vorstellungen 
eine gross~ Selbstst~ndigkeit, setzt yon sich aus den Spraehmechanismus in Be- 
wegung, ~ussert sieh, verkSrpert sich in Reden, welehe also nicht dem (ge~ 
wShnlichen) [ch des Individunms angehSren. D i e s e r  V o r s t e l l u n g s c o m p l e x ~  
welcher  s e l b s t s t ~ n d i g  in die S p r a e h o r g a n e  wirk t ,  wird vor dem 
A u s s p r e c h e n  dem I n d i v i d u u m  se lb s t  n ich t  bewuss t ,  wird  n icht  yon 
dem Ich appere i l~ i r t ;  er kommt  aus e ine r  Gegend der See le ,  welehe 
ffir das Ich n i eh t  b e l e u c h t e t  ist ;  er erseheint also wie ein der Individualit~t 
fremder, einen Zwang auf sSe ansfibender Eindringling. Ungebildete Leute sehen 
in ihm ein fremdes Wesen." 

G r i e s i n g e r * )  ftihrt zwei Krankengesehichten yon Besessenen 

an, welche er selber beobachtet  hat. You diesen scheint ~vornehmlich 

die zweite, wie ich glaube,  fiir meine Ansieht  .zu sprechen,  dass die 

anomalen~ mit ver~nderter Stimme erfolgten Widersprtiche, welche bei 

noch gut erhaltener Intel l igenz,  n~ch jedem Gedanken sich aufdr~tng- 

ten~ durch ehorea~rtige Mitbewegu~gen im Spraehappara te  hervorge- 

rufen worden seien. Doeh daf t  ich nicht zu viel darauf geben,  weil 

keiner anderen BewegungsstSrungen, die auf Chorea hindeuteten, Er-  

w~hnung gethan worden ist. Dagegen glaube ieh als ein gewichtiges 

Argument  ftir meine Auffassung die allgemeine Bemerkung desselben 

Autors  anftihren zu kSnnen, dass neben den yon ihm geschilderten 

Zust~tnden nicht selten Convulsionen der willkiirlichen Muskeln und 

Kr~tmpfe des Larynx eintreten,  wodurch die Stimme auffallend veriin- 

*) Vergt. G r i e s i n g e r ,  Pathol. und Therap, d. psych. Krankh. Stuttgart 
1861. w 120. 
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dert werde, dass ferner diese Zustitnde vorzugsweise bei Weibern (und 
zwar fast immer bei hysterischen) und bei Kindern vorkomme, bei 
Individuen, bei denen erfahrungsgemitss die Chorea am hitufigsten auf- 
tritt. Zudem muss ieh hervorheben, dass auch schou yon auderen 
Seiten die Ansicht aufgestellt worden ist, dass die Chorea iu Form 
you Psychosen s[ch ~tussern kSnne, wenn auch d~e Art und Weise, wie 
ich dies auffasse, bisher vielleicht noch nicht geitussert worden ist. 
So sprieht z. B. S a n d r a s  ~) schon yon einer Chorea des Willens, 
welche sich in einer unwiderstehliehen Neigung itussern soll, Gegen- 
stiinde zu zerbrechen~ fiber das Brfiekengelitnder ins Wasser zu sprin- 
gen, Unanstitndiges in guter Gesellschaft zu reden u. s.w. Doch ist 
er darin wohl zu welt gegangen~ und H a s  se hat nieht Unrecht~ wenn 
er die gauze Meinung auf einen b]ossen, passeuden Yergleich reducirt. 
Die unaugemesseuea [deeuassociatiouen werden unwilikiirlich hervor- 
gerufen, wie bei der Chorea durch Anregung der normalen Muskel- 
thittigkeit stSrende Mitbewegungen. Es gehSrt aber eben zum Be- 
griffe Chorea, dass die uuangemesseuen Vorstelluugeu auf Muskelgruppeu 
projicirt werden und in der Form yon Bewegungen in die Erscheinung 
treten, und zwar muss dies auch der Art geschehen, dass die Pro- 
jection mit dem Auftreten der Vorstelluug gewisserm~ssen zusammeu- 
fitllt und erst durch die Bewegung dem betreffenden Individuum zum 
Bewusstsein gebracht wird. Letzteres aber trifft auf die yon mir mit- 
getheilten F~tlle vo]]st~indig zu und gibt somit der ganzen bisherigen 
Entwieklung Halt mid Stiitze. 

Eine uicht uuerhebliche Auzahl yon Fs psyehischer Erkran- 
kung, welche zur D~monomanie reap. Ditmonomelancholie gerechnet 
werden~ diirfteu demnach sich auf eiue Chore% welche vorzugsweise 
den Sprachapparat befallen hat, zuriickfiihreu lassen. In Sonderheit 
dfirfte dies yon den meisteu jener F~tlle gelten~ in welchen, wie in den 
yon mir und den beid en yon G r i e s i n g e r beobachteten~ die Iutelligenz 
noch gut erhalten ist~ die sogenannteu Wahnvorstellungen sich leicht 
als einfache~ durch Refiexion gewonnene Erkl~trungsversuche eiues 
schwaehen und ungebiideten Verstandes erkennea ]assen~ uud nicht 
Delirien im eigentlichen Sinne des Wortes sind. 

5Tachdem auf solche Weise sowohl bei noch relativ Gesunden, als 
auch bei Geisteskranken, die noch im Stande sind, sich zu beobachten 

*) Vergl. H a s s e, Krankh. der Nervenappar. Erlangen 1855. pag. 166. 
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uud mitzuthei len,  n~chgewieseu worden  is t ,  dass eiue Anzoohl ~buor- 

mer psychiseher  E r sche inungen ,  Gebe rden ,  Gesten  und Aeusserungen  

durch die Sprache  uls Chorea  zu be t rach teu  sind, kSnnen wir uns j e t z t  

zu verwickel teren F~tllen wenden. Wie  iu der  ganzen  medieinischen 

Diagnost ik ,  so ganz besonders  in der  psychia t r ischen geben dieselben 

viele und harte Niisse zu knacken, zumal die Semiot ik  der Psychiat r ie  

noch nicht  auf  physikal ischeu Gesetzen basi r t  i s t ,  sondern meistens 

dem Takte  und Scharfs inu jedes  E inze lnen  tiberlassen bleibt  und durum 

im h6chsten Grade unsicher  ist. 

8. In der lrren-Anstalt bet Halle a. S. befindet sich ein Mann, B., der wegen 
tobsfichtiger Erregung, welche nut durch kurze, ein-, hSehstens ~'iert~gige, ruhige 
Intervalle unterbroehen wird, nun schon aehtzehn Jahre derselben angehSrt. Der 
Mann besch~ftigt sich mit Strohfleehtereien and zeigt in den ruhigen Zeiten ein 
welches, sanftmfithiges Wesen, das zu sentimeataler Schw[trmerei und demfithiger 
]~rgebnng in ein h'auriges Sehicksal neigt. Alleiu befMlt ihu die Tobsucht, dana 
ras te r  in seiner Zelle umber, dann lehat er sich gegen sein Gesehick auf, schilt 
auf Gott und die Welt, verflucht sieh and die Menschheit, haut mit der Hand den 
Boden, auf welchem er sitzt, neigt dazu, wie betheuernd das ttaupt nach der Brust, 
oder wirft es trotzig und herausfordernd in den Naeken und greift den an, der 
gar zu keck and unvorsichtig sich ihm n~hert, ja er w~re wohl auch im Stande, 
ihn seinem augenblicklichen ttasse and Grimme zu opfern. In diesem Znstande 
nun, in dem er eine Fluth Yon Schimpf- and Sehm~hreden losli~sst, wo der 
,Zaekermentsche Kerl, wenn ich den nnr in meinen Hi,aden hiitt', ich wollt' ihn 
zerreissen wie hen Itund", wo das ,Gott verdamm das L-tier, Gott verdamm das 
A-s" eine ttauptrolle spielt, stSsst er bet jedem Satze, oder wenigstens naeh Ab- 
lauf ether bestimmten Yorstellungsreihe einen durchdringenden, heiser kr~ehzenden 
Laut ans, and bald daranf unterbrieht er sieh durch ein sanft and wehmfithig aus- 
gesprochenes ,Ja w(~hl, j~ wohl ~ nun, wie Gott wilt! - -  ja wohl, ja ~,'ohl", am 
nach dam Gemurmel yon einigen bald mehr, bald weniger uaversti~ndlichen Wor- 
ten gleiebgfiltigen [nhaltes sofort wieder in Wuth auszubrechen, mit Wort and 
Geste zu rasen, dazwischen zu kr~chzen wad sehliesslieh wieder in besi~nftigendem 
Tone sein ,Ja wohl, ja wohl - -  wie Gott will - -  wie er es macht" zu verfallen. 

Nie hat dieser Mann ge~ussert, auf welche Weise, arts welehem Grande, zu 
welehera Zweeke er die thierisehen Laute ausstiesse; nie hat er meines Wissens 
in den ruhigen, freien Zeiten eine besondere Wahnvorstellung zu erkennen ge- 
geben, niemals eine Erki~u'ung fiir die Dreiheit in seinen Aensserxh~gen gelief~rt. 
D am e r o w pflegte diesen Fall als eine Theilung der PersSnliehkeit nach drei ver- 
schiedenen Seiten zu demonstriren. Nach ihm war ein Part, ein Widerpart und 
eta vermittelndes Drittes vorlmnden. Mir seheint dagegen der Fall viel einfaeher 
und durchsiehtiger dazuliegen, wenn man die Wuthausbriiche als einfache Tob- 
sucht, als rapid ablaufende u die sofort in Bewegnngen umgesetzt 
werden, ansieht; wenn man die sanft ansgesproeheneil Worte als Aensserungen 
seines natfirlichen, relativ gesunden Zustandes betraehtet, tier ffir kurze Zeit inter- 
mittirend eintritt, und wenn man das heisere Gekr!~chz als die Folge einer Mit- 
bewegung ansieht, welehe anf dieselbe Weise in der Muskulatur des Larynx, der 
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l~achen- und MundhShle zu Stande gekommen {st, auf welche die energischen Be- 
wegungen des Armes und des Kopfes zu Wege gebracht wurden. 

9. Von hSchstem Interesse in ~-orliegender Frage ist ein mehr als 60j~hriger 
Mann, C ,  welcher 34 Jahre dem Irrenhause, der ttalle'schen Anstalt seit ihrem 
Bestehen angehSrt hat und erst vor Kurzem durch den Ted daraus erlSst worden 
ist. Er war Rechtscandidat nnd wenn aneh sehliesslich schwach geworden, ffir 
gew5hn]ich doch nur in den beiden Pnnkten auffallend ~'erkehrt, dass er bis zu 
seinem Tode die Absicht nieht aufgab, noch die nothwendfgen Examina zu machen, 
um die unterbrochene Cgrriere wieder aufznnehmen und dann in Gesellschaft eines 
mit ihm all nnd grau gewordenen Kranken eine Reise nach Spanien zu nnter- 
nehmen. Dieser Mann war ungef/ihr 30 Jahre all unter den Symptomen einer 
tiefen Melancholia erkrankt. Allein sehr bald waren Erregungszust~r~de, ja  heftige, 
tobsuchtsartige Ausbrfiche an die Stelle getreten und hatten seine Aufnahme in 
eine Irren-Anstalt  nSthig gemacht. In dieser liessen die Paroxysmen nach und 
wechselten sehr bald mit vollst'~ndig freien Zeiten. Die letzteren hielten Anfangs 
Wochen, ja Monate an, wurden sp'~terhin aber immer kfirzer, und als ich den 
Kranken kennen lernte, dehnten sic sich nicht mehr fiber ein bis drei Tage aus. 
Wahrend derselben zeigie sich Patient als einen durchaus feinen und e]eganten 
hlann, interessirte sich ffir Kunst, Literatur und Wissenschaft, gab sich der Er- 
lernung fremder Sprachen hin, spielte Schach. Die Briefe an seine Verwandten 
waren sehr zierlich gehalten nnd durchaus geordnet, verriethen iadessen den 
Charakter des Schw'~chlings an allen Stellen, was haupts'~ichlieh in dem letzten 
Lebensjahre starker hervortrat. Gerieth dieser Kranke aber in einen Paroxysmns, 
dann war er wie nmgewandelt. Er  war ein stupider, mfirrischer und iirgerlicher 
~ensch gewordeu, der an nichts Theil nabm, in dumpfem Sehweigen, oder bruin- 
mend und murmelnd vor sich hinbrfitete uml in roher ungehobelter Weise gegeu 
alle etwaigen Eindrfieke reagirle. Das Auffallendste indessen war, dass er bei 
Allem, was er zu thun beabsichtigte, mit sich selbst in Zwiespalt, ja in offenen 
Kampf gerieth. Er kennte keine Bewegung ,:ollziehen, ohne dass nicht darauf eine 
Gegenbewegung erfolgte, keine Aeusserung thun, ohne class nicht ein Widerspruch 
sic begleitete. Woll'te er den Arm ausstrecken, so wurde derselbe sofort zurfick- 
gezogen; wollte er die Hand reichen, gleich nahm er sic wieder weg. t[atte er 
die Absicht einen Sehritt vorw~rts zu thun, stracks trat eine Hemmung ein und 
der sehon ,~orgesehobene Fuss wurde wieder an die alte Stelle gesetzt. So ge- 
sehah es denn, dass er im ,~ollsten Sinne des Wortes halbe Stunden lung vor ein 
and derselben Dielenritze hin- und hertrippelte ohne fiber sie hinfiberzukommen. 
Erst naeh vielen ,zergebliehen Yersuehen gelang es ihm, wenn er nieht yore Wiir- 
ter hinfibergebracht wurde, wie mit einem heftigen Ruck. Wollte er sieh an- 
kleiden, so setzte er sieh erst ein Dutzend Male nieder und stand wieder auf, 
bevor er da~u kam, das Beinkleid oder den Stiefel fiber den Fuss zu bringen. 
Abet aueh dies maehte wieder viele Sehwierigkeiten nnd gesehah erst naeh un- 
s~glich oftem Ansetzen. Bald wurde der Stiefel naeh reehts, bald naeh links ge- 
dreht~ der Fuss in den Sehaft gebraeht und wieder herausgezogen, der Stiefel hin- 
gestellt und wieder aufgehoben, wieder gedreht, wieder angezogen und wieder 
ausgezogen. Meistens erst naeh einer sehr bestimmten Aufforderung gelang es 
ihm, das Werk zu Ende zu ffihren. Hatte. er seine Bedfirfnisse zu ,r so 
stand er ebenso lange da, die Hosen auf- und zukn5pfend oder rauf- und runter- 
ziehend ohne zmn Ende zu gelangen. War der W'hrter nieht gleieh hfilfreieh 
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da~ so passirte regelm~ssig ein Unglfick, und der arme Mann richtete sich in der 
widerlichsten Weise zu. Das Essen ging noch am besten yon Statten. Zwar 
dauerte es auch lunge Zeit, ehe er damit zu Stande kam: er spickte zehn Mal 
nach dem Fleisch, das er essen wollte, e h e e r  es auf der Gabel hatte; zehu Mal 
setzte er an, ehe er es sodalm in den Mund brachte; doch wurde er bei einigem 
Antreiben in einer guten halben Stunde noch immer damit fertig. - -  Wurde er 
angeredet, so schfittelte er ~rgerlich mit dem Kopfe, verzog das Ges~eht, machte 
Ans~tze zum Sprechen, kam aber nicht fiber die ersten drei Sylben hinaus und 
schleuderte dem Betreffenden ein , dummer Esel, dummer Bauerlfimmel" an den 
Kopf. 0der er platzte auch gleich mit brfillender Stimme los, ein kr~chzendes 
,tt~h~h~" ausstossend, dem dann jene erw~hnten Ehrentitel nachfolgten. ,,Was 
will der dumme Kerl? Seheer er sich wegl - -  Er E s e l -  er Bengel!" - -  Wnrde 
er aIsdann in hSflicher Weise zurecht ge~iesen oder mit artigen Vorwfiffen be- 
handelt, dann liess sich ein gemurmeltes ,, Ja wohl" vernehmen. ,Ja wohl - -  er 
hat Reeht - -  hat Recht ~' hiess es dann; sofort aber kam ein ,, dummer Bengel" 
oder ehl Aehnliches nach. Und so wcehselte Zustimmung und Abwehr in ciuem 
fort. Wurde ihm heftiger zugesetzt, indcm man seiner gesunden Seite schmcichelte, 
ihm vorhielt, dass ein solch' rein gebikleter Mann, ein Bacealaureus tier Juris- 
prudenz sieh doch nicht so weit vergcssen sollte, andere, die ihm niehts gcthan, 
in so grober Weise zu verlctzen, dann gab er auf der einen Seite sehr nach, ring 
an Entschuldigungen zu stammeln wie: ,,Ja, ja, - -  hat Reeht - -  bin's aber nicht 
gewesen - -  bin's nieht geweseu~; auf der anderen Seite dagegen braeh er desto 
j~her los. Und das Ende yon allem war, dass er sieh selbst schlug. Mit der 
linkeu Faust hieb er auf seine rechte Seheitelgegend ein, d~ss diesc dick auflief 
und nach dem Tode an ihr Hyperostosen des Seheitel- und Stirnbeins gefuuden 
wurden, und mit der reehten ohrfcigte er sich linkerseits so, dass es laut klatschte. 

Auch dieser Mann hat hie Aufschluss geben kSnnen fiber die Art des geschil- 
derten Vorganges. Alles was ich You ihm darfiber erfahren habe, war: ~Ja, das 
kann ieh Ihnen nicht reeht sagen. Aber es ist ungef~hr so~ wie wenn Jemand 
fiber einen Graben springen will, den Anlauf nimmt, doch am Graben wie zurfick- 
gehalten stehen bleibt. Man weiss aueh nicht recht, wie clas zugeht Ich will 
immer, will immer und kann nicht. Doch weiss ieh nieht, warum nicht. Es ist 
das ttemmniss mit einem Male da. ~ 

W i r  sehen  also,  auch  in d iesem F a l l e  n e b e n  i n t e n d i r t e n  B e w e g u n -  

gen,  unwil lkt i r l iche auf t re ten ,  welehe  j c n e  compl ic i ren ,  verwir ren ,  ode r  

ganz  au fheben .  E t w a s  a b w e i c h e n d  yore GewSha l i cheu  is t  nu r  de r  

P u n k ~  dass  diese unwil lkt~rl ichen B e w e g u n g e n  vorzugsweise  d u r e h  die 

A n t a g o n i s t e n  bewerks t e l l i g t  werdeu.  D e r  Fa l l  e n t s p r i e h t  durum voll- 

s t~ndig  dem un te r  1) aufgefiihr~en. E s  s ind M i t b e w e g u n g e n  im e igent -  

l i chen  S inne  des W o r t e s  h ie r  ebenso  wenig  wie dor t  vo rhanden .  Die  

unwi l lk i i r l iehen B e w e g u n g e n  er fo lgen  sp~te r  als die wi!lkt ir l ichen,  a b e r  

sie e r fo lgen  immer  au f  ih re  V e r a n l a s s u u g  und  immer  noch  so zei t ig,  

dass  sie zum The i l  mi t  i h n e n  zusammenfa l len .  Die  F o l g e  d a v o n  a b e r  

muss  se in ,  dass  die ers te  B e w e g u n g  n ich t  blos  ge s t5 r t ,  s o n d e r n  geo 

r a d e z u  a u f g e h o b e n  wird,  und  so g l aube  ich, dass  d ieser  so al lgemeine~ 
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S~uuden und Tage andauernde Kampf zwisehen Strebung und Hem- 
mung allein auf das Gesetz yon den Mitbewegungen zurfickzufiihren 
ist und in einer Form yon Chorea seine Erkl~irung finder. - -  Dieser 
Mann war den meisten Irreni~rzten Deutschlands persSnlieh bekannt, 
and D a m e r o w  pflegte yon ihm zu sagen: ,,So viel Sachverst~ndige 
ihn gesehen haben, ebenso viele versehiedene Ansichten sind fiber ihn 
gegussert worden." Ieh will darauf hin mir nicht anmassen~ ein end- 
giiltiges Urtheil fiber fl~n gefgllt zn haben; aber das m6chte ich doch 
glauben, dass mit der Auffassung dieses Zustandes als Chore% der- 
selbe eine viel realere~ auf physiologischen Vorggngen beruhende LS- 
sung finder, als wenn man ihn durch die dunklen Ausdrficke ,Thei- 
lung des Ichs "~ ~Spaltung der PersSnltchkeit ~ und dergl, m. zu 
erkl~iren sucht. 

Welt eint:acher liegen wieder solche Fglle da, in denen man na- 
mentlich mit jugendlichen Geisteskranken zu thun hat und allerhand 
Mrrische Bewegungen derselben zu beobachten bekommt. Man wtirde 
die hieher geh/3rigen Kranken sofort fiir Choreakranke hal~en, wenn 
dieselben nut einigermassen Aufschluss fiber il~r Treiben ggben, und 
ausserdem es nicht gar zu tier eingewurzelt wgre~ alle Vorggnge bei 
Geisteskranken nach einem anderen Maassstabe zu bemessen, als bei 
Geistesgesunden. Die betreffenden Individuen zeichnen sich durch eine 
anhai'tende Unnlhe aus. Sie drehen sieh and wenden slob, dehnen and 
strecken sich~ ziehen bald die eine, bald die andere Schulter in die 
HShe. Mit ihren Arlaen und Beinen wissen sie nicht zu bleiben. Fort- 
w~thrend werden dieselben bewegt; abet die Bewegungen sind niche in 
sich abgeschlossen; sic sind ungesehickt, matt, sehlafi', ohne jegliche 
Spur yon Energie nnd Elasticit~t~ so dass ihnen meistcms der Charakter 
des Aufgezwangenen fehlt. Wie mit ihren Gliedmassen, so agiren diese 
Kranken auch mit ihrem Gesicht. Es herrscht ein best~tudiges Gesichter- 
schneiden. Sie runzeln die Stirn~ blinzeln mit den Augen oder reissen sie 
welt aut'~ ziehen den Mund bald auf die eiue~ bald auf die andere Seite, 
fletschen die Z~hne, recken die Zunge heraus. Allein auch diese Gri- 
massen eriblgen in ciner Weise, dass es schwer ist, das UnwilLkfirliche 
in ihnen ~u erkennen. Im Gegent.hei], alle diese Handlnngen haben viel mehr 
und 5fter den Charakter des Gewollten und Bcabsichtigten und scheinen 
nicht selten geradezu der Ansdrnck des albernen and kindiseh necken- 
den oder gereizten Sinnes zu sein, der augenblicklich die Individuen 
beherrscht. Fragt man indessen dieselben, warum sic die paradoxen 
Bewegungen vollftihren, dann merkt man, dass es mi~ ihrer Sprache 
and ihrem gauzen Gedankenfiusse nicht besser steht, dass der vet- 
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meintliche kindische Sinn eigentlich ga r  k e i u  Sinn ist, dass kein 
neckender Zug da ist, k e i n e  Gereiztheit obwaltet, da~s nicht einmal 
mehr so viel Gelmlt in ihnen steckt, a]s nothwendig ware, selbst nur 
diese schwi~chlichen willktirlichen Strebungen auszufiihrem Sie sprechen 
leise und undeutlich. Meistens ist es nur ein dumpfes Gemurmel ohne 
Affect, was sie h5ren lassen, aus dem mau bei genauer Beobachtung 
heraushSrt, dass es in keinem Zusammenhange mit der gethanen Frage, 
in keinem Verhi~ltniss zu dem jeweiligea Treiben steht, vielmehr blos 
aus leeren Worten, grossentheils eigener Erfiudung wirr und barok 
zusammengesetzt ist. Einige yon diesen Kranken stehen zeitweise 
zwar noch so leidlich Rede und Antwort; allein al]e Augenblicke kom- 
men ihnen quere Gedanken in den Kopf, die sie auch sofort aus- 
sprechen. Nach allen ftinf odei~ zehn Worten hubert sie etwas Anderes, 
gar nicht zur Sache Geh6i'iges zu fragen; oder sie ]achen, pfeilen, 
schwatzen dazwischen, duckeu sich pl6tzlich nieder, drehen sich auf 
dem Absatz herum ohne durch die Gegenwart you Personen sich ab- 
halten zu tassen, denen sie sonst durch Anstand und Wohlverhalten 
ihren Respect auszudr.iicken pflegten. - -  Solche Kranke kSnnen Mo- 
hate lung in dem n~tmlichen Zustande verbleiben. Es sind meist blasse~ 
magere Individuen~ apathischen Temperaments, die, wo man sie hin- 
stellt, stehen bleiben, wenn man sie reizt, nur schwach reagiren, halb 
lachend, halb weinend, halb grgerlich~ halb erfreut sich zeigen, dass 
man sich mit ihnen besehi~ftigt. Sie erfreuen sich, wenn nicht Ex- 
acerbationen oder Complicationen eint~eten~ meisteus eines ~ruhigen, 
festen Schlafes und eines recht gesegneten Appetites. Werden sie 
energisch behandelt, so sind sie auf kurze Zeit wenigstens im Stande, 
das zappelnde Wesen zu beherrschen und ruhig% einen ganz bestimm- 
ten Zweck verfolgende Bewegungen auszufiihren, so dasses  den An- 
schein hat~ als ob nur schwache Impulse, oder solche mittlerer Sti~rke 
zu der allgemeinen Unruhe und dem unzweckmi~ssigeu Zappeln ftihren, 
krifftige dagegen bei Un~erdriickung aller Mitbewegungen unbehelligt 
zum Ausdruck kommen. Sind solche Kranke geuesen, so wissen sie 
zuweilen wohl, was mit ihnen vorgegangen ist; alleln auch sie sind 
nicht im Stunde zu erkl~tren, warum sie das n~irrische Zeug getrieben. 
~Es machte sich yon selbst", sagte mir einmal ein solcher Krauker 
mit Lachen, ~,ich babe nichts dazu ~ethan. ~r Diese Krankheitsbilder 
haben viel Aehnlichkeit mit hysterischen Zust~nden, allein nie habe 
ich Hyperi~sthesie in ihnen bemerkt, nie krampfartige Zufi~lle eintreten 
sehen. u  grossen Veitstanz unterscheiden sie sich durch ihre Sti~tig- 
keit ,  durch den Mangel der Coordination und der Energie der Be- 
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wegungen. Sie seheinen vielmehr, wenn ich den Ausdruck gebrauchen 

daft, blosse Superlative des Gebahrens jener  Klasse yon jungen Leu- 
ten zu sein, die sich durch ihr fahriges Wesen auffitllig machen und 

in keine Form fiigen ktinnen. Jedenfalls  gehen die genannten Zu- 

stiinde nicht aus kindischen Wahnvorstellungen hervor, wie dies 6fters 

behauptet  wird,  sondera sind ganz primitrer Natur ,  unwillk/irlich auf- 

gedrungene A~usserungen, welehe durch mehr oder weniger willkiir- 

liche hervorgerufen neben diesen in das Leben treten und sich darum 

eben so wirr zeigen, wie die hie und da zu beobachtenden ~ogenann- 

ten rein psychisehen Functionen. Gerade diese Fiil le scheinen mir 
auf das Schlagendste zn beweisen, dass zwischen den Choreabewegan- 

gen und den psychischen Vorg~tngen ein ganz inniger Zusammenhang 

besteht, class beide nur verschiedene Aensserungsweisen ein und des- 

selben cerebralen Processes sind, und dass' die st~trker hervortretendeu 
psychischen Erscheinungen,  die Verwirrung der Yerstandesthiibigkeit  

nicht Complicationen der Chorea darstellen, sondern dieselbe St6rung 
nur in anderen als den gew6t~nlichen Nervenbahnen repritsentiren. 

Die beide a folgenden F~tlle, welche ich in der Hal le 'schen I r r e n - A n -  

stalt  zu beobaehten Gelegenheit  hatte, m6gen als Beweise dienen. 

10. tt., ein ~3j~hriger Schullehrer, leidet seit lfingerer Zeit an einer hoch- 
gradigen Verwirrnng, w~hrend deren Bestehen sich eine Anzahl hypochondrischer 
Wahnvorstellungen herausgebildet hat. Er ist eine*kleine, zarte Figur mit sehr 
weisser Haut, dunklem, fast schwarzem Haare, dunklen, brennenden Augen und 
bis zum Skelett abgemagert. Sein Zustand ist ein yon Zeit zu Zeit wechselnder. 
Es gibt Woehen, in denen er absolut unfithig ist, selbst fiir sich zu sorgen; ffir 
andere Wocben befindet er sieh besser. "Die Verdanung ist nnregelmiissig. Zu- 
weilen liegt der Appetit ganz darnieder. Er ist nicht zum Essen zu bringen 
und muss gef/ittert werden; andere Male isst er sehr gierig. Zeitweise be- 
steht Stuhl~erstopt'nng- nnd zeitweise plagen ihn ])iarr]lSeen. Der Seh]af ist 

.ira Allgemeinen ruhig nnd lest; nnr selten tritt vor/ibergehende Schlaflosigkeit 
ein. Bald meint or, er sei zur Mumie ausgetroeknet, die D~irme zusammenge- 
schrumpft wie Violinsaiten, so dass die Speisen nicht mehr durehkSnnten; bald 
erkliirt er, alles in ihm sei zu Wasser geworden. Blur, Muskeln, Eingeweide seien 
sehon zerflossen, niiehstens w/irde es mit den Knochen ebenso gehen. Heut klagt 
er, dass die Beine yon Holz seien; sie seien schwer, ungelenkig und unempfind- 
licb; morgen jammert er, dass seil~ KSrper so leieht geworden, dass jeder Lufthauch 
ihn fortwehe. Keiner dieser Aussprtiehe erfolgt indessen bestimmt und glatt. Sie 
sind hingemurmelt. Jeder Satz ist drei, vier Mal angefangen, ehe er vollendet 
worden, oft gar nicht zn Ende gebraeht: - -  Ffir gewShnlieh steht der Kranke 
mitten im Zimmer mit eingeknickten Knieen and Hfiften und mit gebogener 
Wirbels~iule, mit miirrisehem, verdriessliehem Gesicht, fiber das yon Zeit zu Zeit 
sieh ein ]~chelnder Zug verbreitet, murmelt unverst~ndliches Zeug ~or sieh hin 
und aglrt mit alien seinen Gliedmassen. Keine Bewegung jedoeh ist ansgiebig. 
Alle sind kurz, nngesebickt und gewissermassen unvollendet. Sie gleichen dem 
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Gemurmel, das er ~'Oll sich gibt. " Bald setzt er das eine Bein um einige Zolle 
vor, bald das andere, bald hebt er das linke,'bald das rechte. Jetzt beugt er den 
Unterschenkel, im nichsten Momente streekt er das ganze Bein, setzt es fiber das 
andere oder stellt sieh breitbeinig bin. l~Iit den Hinden fihrt  er am ganzen KSr- 
per umher, berfihrt das Gesieht, die Baeken, berfihrt sie wieder und wieder; dann 
betastet er den Thorax, fasst naeh den Hacken, jetzt reehts und jetzt links, fasst 
nach dem Fussboden, richtet sich plStzlieh empor, starrt gedankenlos vor sieh hin, 
aber nur zwei, drei Secunden; dann liehelt er, sehfittelt mit dem Kopfe, f ingt  
wieder an zu murmeln und mit Armen und Beinen herumzuwirthschaften. Die 
Hand legt er wie naehsianend an die Stirn, f~hrt sieh durch die Haare, stfitzt das 
Kinn; dann kreuzt er wieder einmal die Arme ~ber der Brust, streekt sie yon 
sich, stemmt die tt~nde in die Seiten, nm danach wieder yon, oben his unten sieh 
zu betasten und zu beffihlen. Wird er angeredet, so reagirt er sehr oft darauf 
gar nicht, sondern murmelt und zappelt welter, oder er l~ehelt halb grinsend vor 
sich hin, odcr fihrt  wie ersehreckt empor. Wird er gefragt, was sein Treiben 
bedeuten sell, so erfolgt meistentheils anch keine Antwort, oder dieselbe kommt 
so wirr und mit allerhand Interjeetionen durehsetzt heraus, dass es :~Ifihe kostet, 
sie zu verstehen. , ,J~j i  - -  j h j i  - -  das kann ieh nieht. - -  hh - -  hh - -  hm 
alas d a s -  j i j ~ - - h h  - -  h h -  das weiss ich n i e h t - -  das ist s o - - h h -  
hm - - "  und dazwischen sieht er wie ~erwundert auf, zeigt ein missmfithiges oder 
mehr heiteres Gesicht und plappert ohne einen einzigen Gedanken vollstindig aus- 
zusprechen, bis er schliesslich naeh langem und energischen Zusetzen mit Laehen 
herauskommt: ,,Das weiss ieh nicht, das kommt yon selbst." Setzt man ibm nicht 
eindringlieh zu, kommt er zu keinem Entschluss, und sein Verhalten hat den An- 
sehein, als wolle er wohl etwas sagen, aber als habe er, wie man sich gewShnlieh 
auszudrfieken pflegt, es mitten in der Rede ~ergessen. Der Vorgang dfirfte jedoeh 
in der That wohl der sein, dass ehe noch die beabsiehtigte Vorstellungsreihe voll- 
st~adig abgela~ffen und ansgesprochen worden, ganz unwillkfirlieh neue Vorstellun- 
gen eintraten und jener ein Ende maehten. 

11. Der zweite hierher geh5rige Fall betrifft )I. St., einen jungen 21jihrigen 
l~Iasehinenbauer. Derselbe hat einen schiefen Seh~del, der dadnrch sofort anf- 
fillt, dass das linke Auge tiefer, als das rechte steht. Sonst ist er ein sehr krif- 
tig entwickeltes und gut genihrtes Indidduum, das sich eines vortreffliehen Appe- 
tites und eines dutch niehts gestSrten Schlafes erfreut. Wie der ~orige Kranke 
zeigt aneh er die verschiedensten Anomalieen in der Bewegungssphire und gleich- 
zeitig aueh in der Sprache. Er kann keinen Augenbliek ruhig stehen. Fort- 
w~hrend hat er mit seinen Armen und Beinen zu sehaffen. Er trippelt und zap- 
pelt ohne Rub und Rast hin und her; bald kreuzt er die Beine, bald stellt er 
sieh blos auf eins, indem er das andere auf den zufi/lig daneben stehenden Stuhl 
legt, oder an den anderen Schenkel drfickt, oder es mit tier Hand fasst. Er dreht 
sieh um sieh herum, zbht  bald die linke, bald die reehte Schulter in die HShe, 
bald naeh hinten, bald nach vora, dreht lind wendet sich in den Hfiften, reckt 
und streekt sich, oder beugt sieh plStzlieh zur Erde. Mit den Hinden f~hrt er 
ohne Unterbreehung umher, f~hrt ganz unmotivirt anf einen Gegenstand los, am 
liebsten auf eine der mit ihm sprechenden Personen; oder er dreht sie wenigstens 
im gandgelenk hin und her, streekt und beugt sie, spreitzt die Finger. Den Kopf 
hebt er bald, bald sel~kt er ihn, wendet ihn naeh den Seiten, neigt ihn nach den 
Schultern. Sein Gesicht ist in einem fortwihrenden Grimassiren. Die Stirn wird 
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hoch hinauf und der ~Iund in die Breite gezogen, jeno wird in Fallen ge- 
legt und dieser zugekniffen, darauf gebffnet und nach dieser oder jener  Seito 
gezerrt. Zuweilen, w e n n e r  ~im Garten odor auf dem langen Corridore spazieren 
geM, b/ickt er sich plbtzlich zu Boden und k/isst ihn, odor stemmt sich mit 
den Hinden gegen ihn, als wolle er Rad schlagen. Alle diese Bewegungen haben 
jedoeh etwas Langsames, Energieloses, selbst wenn sie ganz plbtzlich erfolgen. --  Die 
Sprache im Allgemoinen hat ctwas Gezwungenes, odor delleieht  bosser gosagt, Ge- 
hemmtes, nichts Freies,  Frisches. Zumeist besteht sie blos aus einem Gemurmel 
nnznsammenh[mgender, odor i~fters wiederholter Worte ,  zwischea denen sich eine 
Anzahl eigeuer Erfindung wie ,Jobsten" f@ gestem,  ,,Gramsten" fdr morgon und 
dgl. m. einmischen. ~Ianchmal ist sie laut and deutlieh, abet jedes Wort kommt 
wie herausgcpresst zu Tage. Obsehou dies blos ill de~l besseren Tagen der Fall 
zu sein pflegt, maeht sich doeh in auff~illiger Weise das Auftreten yon ganz un- 
gehbrigen Fragen und Aeusserungen dabei bemerkbar. ,Wie heissen Sie?" M. St, 
,Wie  all sind Sie?" lhn  hm - -  hm hm - -  kann ich won  - -  kann ich wohl ein 
Zeichenbrett erhalte~? ,,Wie all sind Sie?" hm - -  hm - -  hh - -  ,Wie  all sind 
Sie?" 21 Jahr. Ich m6chte wohl - -  ich mbehte w o n  einen Bleistift haben. , W a s  
wollen Sie damit.~" Nu - -  u ~ u - -  ein Bleistift - -  , W o z u  sell derselbe?" 
Ich mbchte ein ltaus zeichnen. ,E in  beliebiges odor ein ganz bestimmtes?" Auch 
ein Schloss m~ichte ieh machen. Der Herr Pastor ist heute bei mir gewesea. Kann 
ich spazierdn gehen? i~Iein Messer mbcht' ich haben. - -  Dann ohne jede bemerk- 
bare Veranlassung IAiekt er sich auf einmal bis zur Erde, beriihrt sie mit beiden 
/ l i nden ,  richter sich wieder empor, f~hrt mit den I l inden  auf die einzelnen Per- 
sonen los, die ihm gerade naho sf.ehen, f~hrt mit dense~ben an sieh herum nnd 

murmelt kaum hbrbares und ,:511ig m~gereimtes Zeug. - -  ,Was  thaten Sie soeben?" 
- -  ,Warum bfickten Sie sich so hastig zur Erde?" - -  Nach verlegenem Licheln 
und Murmeln erfolgt endlich auf wiederholtes Fragen: ,Weiss  es nieht. Der 
Ilerr N. will - -  will mit mir - -  mit mir spazieren gehen. - -  Hm hm - -  mm - -  
daft ich mm wohl das Schloss machen? --  , A u s  wetchem Gmnde b[iekten Sie 
sieh an die Erde?" Nach abermaliger l~ingerer Pause,  die durch verschiedene 
lImm - -  mm - -  ausgef/illt wird: , t l i ;ren Sic einmal ~ kann ich nicht - -  kann 
ich nicht - -  meiuen Papa besuchen?" -- Znletzt nimmt er gar keine Notiz mehr 
yon dem, was er gefragt wird, kreischt bin und wieder einma[ auf, l i ss t  eineu 
langgezogenen Pfiff erschallen u n d i s t  offenbar mehr oder weniger theilnahmlos ffir 
das, was urn ihn her vergeht. - -  Als ibm einstmals Papier zum Zeichnen und Schreiben 
gegeben wurde, kamen den geschilderten ganz analoge Producte zum Yorschein. Bei 
einem uuzweifelhaften Talente zum Zeidmen war doch nichts als wirres Zeug zu sehen. 
Zwischen gut angelegten K:ipfen befanden sich verzerrte TMere, abgerissene Bhunen- 
stiicke, Oekritzel aller Art. Dasselbe land sich in seinen Schriftstficken: Mitten in einem 
Satze un,:ollendete Zeicbnungen,' Kritzeleien und dergl, m.,  so dass in allem sei- 
nero Thun die Verwirrnng sieh zeigte, die am offenkundigsten sich in seinen Be- 
wegungen ausdr[ickte. Patient wurde im Verlanfe eines Jahres stark uud mus- 

k u l b s ,  abet auch vollst'hndig blbdsinnig. Ira Blbdsinn batten zwar die Bewegungs- 
st6rungen grbsstentheils nachgelassen, waren indessen nicht ganz verschwunden. 
Namentlich traten sie dann besonders horror, wenn man sich mit ihm befasste. 
Er wiederholte dann sehr oft selbstst~ndig die Gesten, die man zwischendurch 
gemacht halle, vorzugsweJse etwaige Ber/ibrungen. Ganz Aehnliches fand im 

G r i e s i n g e r ,  Archly f~ir Psychiatrie etc. I. 8. Heft. ~5 
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Sprachapparate statt, so dass er im Sinne Rombergs ein ,,Echo" genamlt ~ver- 
den konnte. Das alles entsprach wohl den Resten yon u die ihm 
gcb]ieben find der Art, wie sie sich abspietten. 

Ungleich sehwieriger dagcgen, a]s iibcr die vorigen ZustLtnde ist es 
wiederiiber solche einUrthcil zu fSllen~ in welchcn die Mitbewegungcn, so- 
welt als man beobachten kanu~ sich nnr auf den Sprachuppt~rat erstreeken 
and dazu in soleher Schw~tehe ~iussern, dass sic nicht als ausgespro- 
chene, laut hSrbare Worte,  sondcrn '~ls blosse Gedanken dem Iu- 
dividuum zum Bewusstsein gelangen. Dabei muss man jedoeh fest- 
halten, dass alles Denken in Worten geschieht, dass zwischen Gedanke 
nnd Wort  kein eigentlieher, kein qualitativer Untersehied besteht~ dass 
beide sieh vielmehr nur graduell unterseheiden, indem d~s Wort  niehts 
Anderes als der laut gewordene Gedanke ist. Jeder Einzelne kann 
sieh davon iiberzeugen, dass beim Denken wit im Spraehupparate 
dieselben, wenn aueh ganz leisen Beweguugen maehen~ welehe wit 
beim Spreehen ausfiihren und ~usserdem ist es ja allgemeiu bekannt, 
dass es .M-ensehen gibt, welehe wirklieh alles, was sie denkeu ~ aueh 
sprechen, sieh leise das vorerzLthlen, was sie iiberlegen oder zu thun 
beabsiehtigen. Die ersten Andeutungen dieses Herganges finden w i t  
in den ~'Ltllen, w o e s  wegen mangelnder Energic e der spontanen Im- 
pulse noeh nieht zu Bewegungen~ sondern zu blossen vagen Erregungen, 
nieht zu bestimmten in sieh abgesehlossenen Vorstellungen, sondern 
nut zu ganz allgemeinen unklaren Geftihlen gekommen ist, and die 
datum noeh nleht unter den Begriff Chorea fallen. Die Krauken er- 
seheinen zerstreut, aber sie sind nieht im Stande anzugeben, was sie 
zerstreut hat. Sie behaupten wohl, es gingen ihnen allerhand Ge- 
danken dutch.den Kopf, keinen einzigen jedoeh kSnnen sie bestimmt 
wiedergeben. Sie bedienen sieh deshalb stets der indireeten Rede; 
denn znr directen fehlen ihnen die Worte, die sieh ihnen aufgedr:,tngt 
haben sollen. Sic erz/~hlen daher immer yon dem~ was gesehehen 
sollte, was sie thun sollten, w~s sie sagen sollten u. s.f.  Kommt es 
aber zu wirkliehen Bewegungen im Spraehapparate,  wenu aueh noeh 
so leisen, dann klagen die Krankcn sehon bestimmter dariiber, dass 
sie nieht ordentlieh denken ~ktSnnten. Alle Augenblieke k~tme ihnen 
etwas Anderes in den Sinn. Sie k6nnten dnrehaus nieht bei tier Saehe 
bleiben. Ni~rrisehes Zeug~ dass ihnen sonst ganz fern gelegen~ dr/tnge 
sieh ihnen nnwiderstehlieh auf; sie mSgen maehen, was sie wollen~ sic 
seien nieht im Stande es abzuhalten. Sehliesslieh wtirden sie so ver- 
wirrt, dass sie t a r  nieht mehr wiissten, was sie gewollt h:&ten. Com- 
plieiren diese ZustiLnde Erregungen im akustisehen Apparat% oder sind 
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die le~zteren vielleieh~ gar  die Ursache derselben*) ,  s{) behaupten  die 

Kr anken  S t immen zu hSren~ Kl~tnge und  Melodieen zu vernehmen.  So 

erkl/~rt sich vielleicht am bes ten  der folgende Fal l .  
12. Im Jahre 1865 behandelte ieh eine alte 63jiihrige Fran an GehSrs- 

tSuschungen. Dieselbe war bis auf hSufig eintretende Unterleibsobstractionen im 
Uebrigen angeblieh gesund, legte indessen ein tr5umerisehes oft in sieh ~ersun- 
kenes Wesen an den Tag. Sic klagte fiber das gewShnliche Summen and Singen, 
das sie hie verliess, hauptsSchlich doeh fiber die ~ielen Nc]odieen, we]ehe il~r im 
Kopfc herumgingen Die Frau gehSrte der streng lutherischen Confession an and 
war, wie alle Anhgnger derselben, sehr fromm und sittenstreng. Sie war deshalb 
cmpSrt ~iber (lie ~,ielen Gassenhauer und Zotenlieder, welehe sich Mitten in cinen 
Choral, den sic gerade sang, einsehlichen and ihn endlieh fibertSnten. ,,Self der 
Zeit meiner Jugen(l, in welcher ieh noeh nieht recht das Sehickliche vom Un- 
sehieklichen unterscheiden konnte, seit ffinfzig Jahren habe ich solche Lieder nicht 
gesungen und selten nur gehSrt. Ich begreife nicht, woher das Zeug jetzt seit 
miderthalb Jahren in meinen Kopf kommt. Und das klingt so deutlich, so ver- 
nehmlieh, dass ieh die TSne ganz genau nachsingen kann, wie nach einer u 
und manchmal sogar die Worte hSre. - -  Wenn ieh zu Hause allein bin und racine 
Mnslichen Gesch'Mte verriehte und dazu f{ir reich hinsumme, (/ann is~ die 3Iusik 
am lebendigsten; allein aueh an anderen Orten, jetzt eben, singt es." Auf racine 
Frage, was denn gesungen werde, stoekte sic erst, dann naeh einigem Besinnen 
sagte sic: ,Es singt das ,,0 wie schSn is es zu leben u. s.w.!' Ich hSre es ganz 
deutlieh la-la-la-la (singt die erste Strophe). ~ Ieh hatte die OhrsehmalzpfrSpfe, 
wclehe in bei(len Ohren sasscn, entfernt, (lie leichte 0titis externa dureh sehwaehe 
Zinksolution beseitigt, hob (lie Verstopfnng (lurch Nittelsalze, welehe ieh 15ngere 
Zeit fortbrauehen liess, abcr die Melodieen und Lieder kamen und klangen fort 
naeb wie vor. Da der Seblaf regelmiissig und rnhig wa}, habe ieh yon tier Dar- 
reiehung des 3Iorphium Abstand genommen, lm Januar 1866 stellte iell diese 
Frau meinem Freunde Dr. v on G el lhol ,  n vor, und die eigene Sqhilderung ihres 
damaligen Zustandes untersehied sieh in Niehts ~'on den friiheren Angaben. 

In  den vorgesehr i t tenen Stadien dcr  Krankhe i t ,  wenn die psyehi-  

sehe Sehw~ehe sieh mehr entwiekelt  hat, und  der B15dsinn droht, als- 

dann  behaup tcn  die Kranken,  die queren Gedanken  wfirden ihnen gemaeht ,  

ein fremdes W e s e n  zwinge sic ihnen auf, und  noeh cinch Sehri t t  weiter  

und  sic hal ten dieselben far E i n g e b n n g e n  Gottes,  des Teufels, far die 

Prodtle~e yon N'~sehinerieen, welehe gegen sic gerichtet  worden seien. 

HSren  sic endlich ihre Gedanken  als Laute  , l~l/~nge, Melodieen ,  so 

wi~hnen sic, dass fremde St immen aus ihnen heraussprechen,  neben  

ihnen  spreehen oder s ingen,  und  dass sic das alles mit ihren e igenen 
Ohren hOren und  vernehmen. 

Ich  will nieht  zu welt gehen und  will am wenigsten bchaupte t  

haben,  dass der  gesehilderte Vorgang  in al len F~tllen sieh so verh,flte 

*) gergl. K o e p p e ,  GehSrsstSrangen and Psychosen in Zeitsehr. f. Psych. 
Bd. XXIV. 1867. 
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und auf Mitbewegungen im Spr~chupparatc zurfickffihren lusse; allein 
in eiuer grosseu Anzahl you F'~llen durfte die MSglichkeit dazu doch 
~'orhanden sein.*) Eiu nicht unbedeutender Theil der Hallucinutionen 
des GehSrs, welche iu Irren-Austalteu eine so m~tchtige Rolle spielen~ 
denen aber  gewiss nicht immer eine sinuliche Wahrnehmung zu Grunde 
liegt, was bekanntlich auch yon L u d w i g  M e y e r * * )  und K u h l -  
b a u m  a*~) behauptet wird~ vor allen jeue sogenunnten psychischen 
Hallucin~tionen B ~ i l l u r  g e r '  s diirften ~lsd~ua so ziemlich des unbe- 
greiflich Wunderbaren entkleidet werden~ in das sie trotz hundertfitl- 
tiger Untersuehungen noeh bis zum heutigen Tage gehtillt sind. 

Somit hi~tteu wit denn gefundeu, dass nicht blos im Allgemeinen 
ein sehr iuniger Zusammcnhung zwisehen Chorea und psychiseheu Er- 
krunkungen besteht~ soudern dass aueh eiue nicht kleine Anzahl an- 
seheinend ganz differenter Erseheinungen im Verlaufe der Psyehosen 
den Charukter der choreuartigen BeweguugsstSrungen an sieh tr~gt, 
ju blos eiue ande.I'e Seite derselben repri~sentirt. 

Den letzten Griinden der Krankheit, den pathogenetischen Mo- 
menten sind wir durum allerdings noch nicht n~her gekomlnen; allein 
diese darzulegen war auch nicht die Aufgabe,  welehe ieh mir gestellt 
hatte. Mir war nur durum zu thun, das Wesen der besprochenen 
Symptome auf einfachere uud mehr gekannte u zuriickzufiihren, 
die Isolirtheit, in der sie betrachtet zu werden pflegen, zu beseitigen 
und die Gesetzmassig~:eit auderer kSrperlicher Vorgi~nge ~ueh fiir sie 
nachzuweisen. - -  Sol!re mir das geluugen sein, s~ wiirde d~mit uuch 
zugleieh eiu weiterer Einbliek in die riithselhaften psychischen Vor- 
gi~nge erSffuet und wenigstens ein Theil der Dunkelheit zerstreut sein~ 
welche trotz der werthvotlen Fingerzeige geuialer Beobachter der 
jiingsten Zeit noch immer auf ihnen luster. 

*) Vergl. Gries inger ,  Arch. f. Heilkunde VII pug. 338 u. ft. --  Arch. fl 
Psych. I. 1. pug. 153--154. 

**) b. ~le~ei ', Churakt. d. Halucin~t. in Geisteskrat~kh. -- Centralblatt f. 
reed. Wiss. 1865. No. 43. " 

***) Kahlbaum,  Die Sinnesdelirien. Zeitschr. f. Psych. XXII[. 1866. 1 u. 2. 


