
XIV. 

Die Electricit~it in der Psychiatrie. 

Von 

Dr. Rudolf Arndt, 
Privatdocenteu in Greifswald. 

J e  wunderbarer und r~thselhal'ter die Wirkung irgend einer Namrkraft 
dem mensehliehen Geiste ersehienen is~, um so mehr war er zu a.llen 
Zeiten bestrebt, dieselbe sioh unterthgnig zu ma.ehen nnd zu seinem 
Nut.zen ansznbeuten. Vor Allem war er bemaht~ sie zur Erha.ltung des 
lieben Lebens heranzuziehen, sie zur Befestigung odor Wiederherstel- 
lung der Gesundheit in 3_nwendung zu bringen. Der mystisehe Zng, 
der jedem Mensehen zu eigen ist, im ungebildeten und rohen Nat.u> 
mensehen aber ungleich st/irker hervort.ritt, als in dem yon der Cultur 
und Civilisation gekl/~rten, dieser dr/iagte ihn unwillk~rlieh zu solehem 

Begehen. Das Wunderba.re kounte ja Wunder wirken~ warnm also es 
niehl; noeh da versuelten, we der Verstaud der Verstgndigen nicht 
mehr aus noeh ein wuss~e, we alle Weisheit ihre Ohnmacht eingestan- 
den hat~e. Und so sehen wit denn aueh gerade bei den Krankheiten, 
deren Wesen dem Mensehen am unbegreifliehsten war, und die den 
gew6hnlichen Mitteln am meisten Tro~z boten, die noeh nuverstandenen 
Naturkrafte am h'aufigsten in Gebraueh gezogen. Die verschiedenartig- 
steu Nervm)krankheiten, Krampf- und Lghmungsformen, die Epilepsie~ 
der Veitstanz, das Na.ehtwanddn nnd Besessensein haben zu allen 
Zeieen eine mohr odor weniger you der tibrigen Heilmethode abwei- 
ehende, oft eine ger~dezu absottderliehe Bohandlm~g erfahren, und es 
ist erst als due Errungensehaft der neueren Zeit zu betraehten, dass 
aueh gegen sie versti~uctnissvol! und mit den g'ewOhnliehen M[t~eln vo f  
gegangen wird. 

Als eine solehe wunderbare Krafb welehe der Menseh sehon frtih- 
zeitig zur tteiluug seiner Krankheiten herangezogen hat~ mtissen wfr 
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aueh die Electricit~it bezeichnen. Es liegen Angaben vor*)., dass sie 

sehon im grauesten Alterthum benutzt worden sei, und zwar yon den 

zahlreichen, kaum zu verwundernden ~%rirrungen abgesehu,  in vielen 

t,~i~llen schon in einer anerkennenswerth iiber]egten and plaum~issigen 

Weise.  Die Al tea  bedieaten sich zu ihreu Zweeken der Eleetricitii t  

des Zitterrochen. An der Westktiste Afrikas setzten deshalb die ~eger -  

frauen ihre krankeu Kinder in WasserlScher hineiu, in welchen diese 

Rochen sich fanden and liessen so die electrischeu Schli~ge derselben 

auf jene wirken. Aehnlich verfnhr aueh S c r i b o n i a s  L a r g u s  zur Zeit 

des Kaisers T ib  e r i u s ,  am Gicht- and Podagra-Kranke zu heilen. Da- 

gegen gingen die meisten anderen VSlkerschaften and Aerzte  miuder 

rationell zu Werke und suehten die geheimnissvo]le Kraft  dieser Thiere 

zur Gelttmg zn bringen., indem sle das Fleiseh derselben ihreu Pa~ienten 

zu essen gaben. Dass diese letzte Applic~tionsweise der eleetrischen 

Kraft  in der That gar  keiae 3Terwerthung gewesen ist,  versteht sich 

yon selbst;  doch dfirfen wit daraus keinen Grnnd sch6pfen, urn iiber- 

haupt ihre Auwendung zu t te i lzweekeu im Alterthume negiren oder 

auch nur bezweifeln zu wollen. Aehnliehem begegnen wit n~mlieh, 

ganz abgeseheu yon der Charlatanerie und dem Betruge,  auch spiiter 

noch, and zwar schon in einer Zeit~ in weleher bereits etwas mehr 

Einbl ick in die Wirkungsweise der betreffenden Kraft  gethan worden 

war, nnd in der man sich fiber die Bedingnngen, unter denen sie sich 

bethi~tigte, nicht ganz mehr im Unklaren befand, wo aber  eine plan- 

mi~ssige Verwerthung zu medieinischen Zwecken ]iingst an der Tages- 

ordnung war. Um reich nicht auf Weitl~ufigkeiten einzulassen~ erinnere 

ich nur an die I n t o u a k a t u r a  P i v a t i s * * )  ~us den vierziger Jahren des 

vorigen Jahrhnnderts ,  welche darin bestand,  class, electrisirte KSrper,  

zumeist Peru-Balsam in GlasrShren eingeschmolzen auf der Brust  ge- 

tragen werden mussten, um L~thmungen und gichtische Znf~lle zu 
beseitigen, und ganz besonders an den Umstand, dass sonst saehkun- 

dige Manner, die Professoren V e r a t t i  zu Bologna und W i n k l e r  zn 

Leipzig,  j a  selbst  G. B. B i a n e h i  sich noeh in sp~iteren J:z~hren voll- 
stiindig yon diesem Yerfahren einnehmen liesseu nnd ihm mit wahrer 

Begeisternng das Wor t  redeten. Sehen wit jedoch yon dem verkehr- 

~) Verg]. 35 o r i t  z ~ e y e r ,  Die Electricitht in ihrer An~vendung auf pract. 
Med. 3. Aufl. Berlin 1868. p. 1. 

**) Siehe K u r t S p r e n g e 1, Yersuch einer pragmat. Gesehichte d. Arznei- 
kunde. 3. Aufl. Halle 18,98. 5. Th. 2. Abth. p. 687 und die citirten Sehriften, 
yon denen mir allerdings nur die in grSsseren Zeitschriften niedergelegten zu- 
gRnglich waren. 
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ten Gebrauche der Elect.ricitiit, der, obwohl er der verbreitetste war, 
sicherlich doch der am wenigs~en wirksame g'ewesen is~, ab, so miissen 
wir immerhin zug'estehen, dass es schon lunge her ist, dass maa eich 
bemtihte, dieselbe als tleilmittel in Anwendung" zu ziehen, and dass 
dies Bemiihea keineswegs so g'anz der neuen Ze'it ang'ehSr~ wie matt 
heut zu Tag% namentlich in jtingeren Kreisen~ anzunehmen beliebt. 
Interessant sind aueh die Mittbeilungen mancher Schriftsteller*), dass 
P l i n i u s  schou die ElectriciLi~t als ein sehr wirksames tteihnittel 
empfohlea und D i o s e o r i d e s  dureh dieselbe einen ProIN~sus ani ge- 
heilt habe. 

Nichtsdestowenig'er ist doeh erst das letzt verltossene Jahrhundert 

als die Periode zu  betraehteu, in weleher die Electricitgt sich eine 
gewisse tIerrsehaft in der medieiuisehen Welt erworben hat. Erst seit 
tier Erfindung der Eleetrisirmasehinen and der K1 e is t ' schen ~Flasche, 
also seit den vierziger Jahren des aehtzehntea JahrhunderLs~ hat man 
ein Reeht, in Wahrheit yon einer Anwendung derselben zu medieini- 
schen Zwecken zu.spyechen. Denn alle frtiheren Heilversnehe mit ihr 
stehen za vereinzelt da und siud der Mehrzahl naeh zu absurd ge- 
wesen, als dass man sie g'egenwgrtig noch als solehe im eigentlicheu 
Sinne des Wortes betraehten kSnute. Abet  seit jener Zeit hat sie 
auch in der Mediein je lgng'er je mehr an Ansehen und Verbreitang 
zug'enommen, und ist sie aueh mauchmal vor neueu, imposanten Er- 
scheinungeu wieder mehr in den Hintergrund zurtiekgetreten, niemals 
doeh hat sie mehr das Feld vollstgndig geriiumt. Ja  man kann sagen~ 
keiue grSssere Entdeckung im Gebiete der Eleetrieitgt selbst is~ ge- 
macht wordeu, ohae dass sie nieht einen Riiekschlag auf ihr Verh/ilt- 
hiss zur Medicia ausgefibt h~tte. Jeder Entdeekung lblgte ein ver- 
mehr{es Strebeu, die Electricit/it der 5[ediein dienstbar zu machen, sie 
zu physiologisehen Uutersuehung'en uud vor Allem zur Behandlung yon 
Krankheiteu heranzuziehen. 

Kaum war die erste Eleetrisirmasehine und die erste K l e i s t ' s e h e  
Flasehe eonstrnirt worden, so fund auch sehon der Benediktifierm~iueh 
G o r d o n * * )  in Erfurt, dass naeh l'~ngerem Eia.wirken des eleetrischen 
]?unkeus auf ~iensehen und Thiere eine Besehleuniguug des Pulses 
eintrete, und der Professor K r a t z e n s ~ e i n  in Kopenhagen maehte die 
Beobaehtung'~ dass nieht blos dies gesehghe, soudern dass sieh nach 

") 1~I. M e y e r  a. a. O. - -  In den Originalen babe ich leider die betreffen- 
den 8tellen nieht auffinden kOnnen. 

**) Kur t  S p r e n g e l  a. a. 0., wo sich auch die Quellen far die Mehr- 
zahl der folgenden Angaben aus dem vorigen Jahrhuuderte verzeichnet flnden. 

18" 
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dem Electrisiren aueh ein offenbarer Nutzen in Bezug auf L'ghmungen 
in den electrisirten Gliedern herausstelle. Der Franzose N o l l e t  be- 
st.atigte die Entdeckung G o r d o n s  and fund ausserdem die Ausdtin- 
stungen der thierischen KSrper naeh dem Electrisiren vermehrt und in 
Folge dessert die KSrper selbst leich~er geworden; L. J a l l ~ b e r t  in 
Genf aber best-gtigte wiederum die Beobaehtung K r t ~ t z e n s t e i n s  and 
zeigte, dass man vermittelst electrischer Schl~tge im Stande w.are, 
L'ahmungen zu beseitig',en, welche selbsf fiinfzehn Jahre hindurch be- 
s~anden h-~tten, so class gleieh die beide~ ersten Entdeckungen im 
Bereiche der Physiologie uud Pathologie ais wiehtige Errungenschaften 
fiir die Medicin iiberhaupt angesehen werden durften. Dies spornte 
zu weiteren Naehforsehungen an und in kurzer Zeit h.aufte sich deshalb 
Beobaehtung auf Beobactung, Erfuhrung auf Erfahrung'. In einem 
Zeitraume you kaum zehn Jahren gelangte man zu Resultaten, die 
noch heute unser Staunen zu erregen im St~nde sind. F r a n c o i s  
B o i s s i e r  de S a u v a g e s  machte die Entdeckung, dass nicht blos 
L~hmungen~ sondern auch Geschwiilste und die Folgen des Weehsel- 
fiebers durch Electricit~tt geheilt werden kSnnten. J o h a n n  G o t t l i e b  
S c h a e f e r  fund, dass man ausser L/ihmung'en aueh Zahnschmerzen 
uud gichtische Zuf.alle zu beseitig'en vermSchte. S t r o e m e r  uud L i n n 6  
sahen Contraeturen: L i n d h u l t  Zahnschmerzen and Taubheit, die 
Gieht~ das Wechselfieber, die E p i l e p s i e  verschuinden. L o r e n z  
S p e n g l e r  machte ~ihnliche Beobachtungen und theilte ebenfalls ttei- 
lungen yon E p i l e p  s ie ,  you L'ahmungen~ Kopf- und Zahnsetlmerzen 
mit~ und T h e o d o r  Que l im~lz  sowie L e  Roy*) wollten sogar ge- 
fuaden haben, dass Amaurose and Staarblindheit durch Electrieit'at 
zu beheben seien. 

Solehe Riesenerfolge konnten nicht ihre Wirkung verfehlen. Man 
ring ullenthalben an zu elektrisiren, uud wer im Staude wab sieh eiae 
Electrisirmasche und eine Batterie K1 e i s t; scher Flasehen anzaschaffen~ 
bemtihte sich oft mit Hintansetzung seiner sonstigen Geseh.afte am das 
Wohl der leidenden Menschheit. Und anffallender Weise~ wie immer~ 
wean eine neue tteilmethode eing'effihrt wordea war, welehe ansehei- 
nend keine oder doch nut sehr wenig Special-Kenntnisse voraussetzte~ 
es die Geistlichen wuren, welche sich besonders zu ihrer Austibung 
berufen ffihltea~ so anch dieses 5ial. Pastoren in grossen uad kleinen 
St~idten, yon hohem ulld niederem Range verkntipften mit ihrem seel- 
sorgerischen Amte nueh das eiues Rettuug bring-enden Elect.riseurs. 

*) Hist. de l'Acad, roy. des sciences. 1755. 
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Der KSnigl. Preussisehe Consistorial-Ruth J. G. T e e s k e n in KSnigs- 

berg hat uns in seinen ,~Naehriehten yon der Wirkung der Eleetrici- 

titt etc." aus dem Jahre 1752 eiueu Fall yon einem besehwerliehen 

Krampfe des einen Beines mitgetheilt, welchen er an einem gewissen 
C h r i s t o p h  C o n r a d  S S m m e r  durch mehrmalige Erschil~terungen 
vermittelst seiner electrischen !Anstalten geheilt habe, und der Pre- 
diger G u s t a v  F r i e d r i c h  H j o r t b e r g * )  in galland ha~ uns die Ver- 
sieherung" hinterlassen~ dass er mit seinen verbesserten Appara~en 
Zahnsehmerzen, tlheumatismus, Frostbeulen und andere Krankheiteu 
beseitigt, es sieh aueh ausserdem habe sehr angelegen sein lassen, 
Bandwtirmer zu tSdten. Zudem fehlte es nieh b dass sehr bald aueh 
die Charlatanerie sieh in der gewShnliehsten Weise breit maeht.e und 
die Leiehtgl.~ubigkeit ausbentete -- nnter andereu Melt die sehon 
erw~hnte Intonakatura P iva t i s ,  die dies Mal einem Juristen ihre 

Exis~enz verdankt% ihren Umzug dutch Europa - -  und so kann man 
wohl ohne Uebertreibung sagen, dass in den siebenziger und aehtziger 
Jahren des vorigen Jahrhunder~s ein wahrhaftes eleecrisehes Entztieken 
die Mensehen befallen hatte uud alles, was irgend wie krankwar, mi~ 
EleetrieitEt behandelt werden wollte. Eine Ged~tehtniss-Urkunde an 

die Naehkommensehaft ans dem Jahre 178'4:'~), welehe in dem Thurm- 
knopfe der Margaret.henkirehe zu Gotha gefunden worden ist, gieb~ 

diesem Entztieken Ausdruek und erkl~.r~ naeh mannigfaehen andereu 
Aeusserungen eines hSheren Enthusiasmus ganz unamwnnden, dass 
sonst geradezu unheilbare Krankheiten nunmehr dureh die Elee~rieit~t 
in Genesung iibergeftihrt werden kSnn~en. 

Gegen solehe Uebertreibungen erhohen sieh ganz natiirlieh aueh 
manehe warnende S~immen. Vornehmlieh war es der alte H u l l e r ,  
weleher gegen diesen Unft]g, tier sieh grSsstentheils noeh den Sehein 
roller Wissensehaftliehkeit gab, zu Pelde zog, und der sehr uaehdriiek- 
lieh das Unhal~bare, ja selbst das Gefi~hrliehe der tiberspannten Er- 
wartungea~ welehe an die neue IIeilmethode gekntipft wurden, sieh 
naehzuweisen bemtihte~ der aber zngleich mit dem Bade aueh das Kind 
aussehti~te~e. Wie zu erwarten, sehlossen sieh ihm eine gauze Reihe 
vou M~nnern an - -  Horn ,  Z e t z e l l ,  K i r e h v o ~ e l ,  t l o w l e y  siud 
die yon ihaen am meisten bekannten - -  uud auf Grund yon Controll- 
versuehen der vorhandenen Angaben suehteu sie, da sie entweder ein 
einfaeh negatives B, esultat erhalten oder gar eine der beabsieht.iggen 

*) Stockholm. Academ. handl, for ~s. 1765. 
**) Joh. Scherr ,  Schil ler  und seine Zeit. Volksausgabe 1859. lo. 54. 
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Wirkung entgegeug'esetzte erfahren hatten, die Eleet~'icit'~t wieder aus 
der Medicin zu verbanuen. Doch niehtsdestoweniger ging die Geschichte 
ihren Gang, welter. Diese Stimmen m~ssigteu zwar in etwas den allzu 
schnellen Schritt derselben, hielten jedoch im Ganzen genommen in 
niehts die fernere Entwiekelung ider Diseiplin anti Im Gegentheil, ffir 
die Dauer fSrderten sic dieselbe welt eher, well sie wenigstens eine 
vorl~tufige Kl~rung der Saehlage herbeiftihrten. Dean dutch das Ftir 
and Wider angeregt, nahmen die ersten M~inner der Wissenschaft sich 
der Sache an und sin B e n j a r a i n  ~ r a n k l i n ~  ein De Haen, Wil-  
l i am W a t s o n  ergriffen fiir den Werth der Eleetrici~t in der Medicin 
Parthei und warren das gauze Gewieht ihrer Autorit~it zu Gunsten der- 
selben in die Wa&schaale. ~ r a n k l i n  ging" so weit~ dass er ohne 
alle Riicksicht die ungeschiekte Anwendung und insbesondere die zu 
starke Ladung der K le i s t ' s ehen  Flasehe ansehuidigte, wenn man 
keine Heilerfo]ge erzielt oder gar eine Yerschlimmerung des Uebels 
erfahren habe, D e H aen abet versieherte auf das bestimmteste, dass 

die Electricit~tt ihm in der C h ore a, bei unvollkommenen L'/ihmungen, 
die mit 'Zitteru verbunden waren, geradezu vom gr6ssten Nutzen ge- 
wesen sei~ and W a t s o n  behauptete, nicht blos Aehnliches erfahren zu 
haben, sondern aueh zur Besei~igung des Trismus und Tetanus ihre 
Anwendung auf das Wi~rmste beffirworten zu miissen. 

5Tun sprachen sich in iihnlicher Weise auch noch ~tndere, je~zt 
allerdings minder bekannte Gelehrte and Aerzte aus und priesen die 
Electrieit~tt als eines der wirksamsten Mittel gegen die verschiedensten 
Uebel. E v a n s  empfahl s i e g e g e n h y s t e r i s c h e K r i i m p f e ,  W e s l e y  
gegen kalte Geschwiilste~ das Wechselfieber, die E p i l e p s i e ,  ~ ic .  
L o v e r ,  M a n d u y t  de la V a r e n n e ,  Job.  B i r c h  gegenMenstruations- 
stbrungen, Amaurose, :Neu ra lg i en ,  P a c t s  van T r o o s t w y k  and 
K r a y e n h o f  gegen manche Formen yon Schlagfluss. Und um diesem 
Allen noch mehr Gewicht zu verleihen, gaben R o e s l e r  und R a f t -  
mann  aueh noch ganz bestimmte Regeln ftir ihre Benutzung, wobei sie, 
wie F r a n k l i n  dies schon gethan hatte, ganz besonders vor zu starken 
Schl~gen warnten, well  d iese  die s c h o n  b e e i n t r / ~ c h t i g t e  Ner-  
v e n k r a f t  n u t  noch  mehr  schi~digen k S n n t e u .  

So hatte dean im Verlaufe yon wenigen Jahrzehnte:n die Eleetri- 
citer in der Mediein schon manche grosse Triumpfe gefeiert~ and nicht 
ohne Stolz vermoehte deshalb Tiber .  C a v a l l o  ira Jahre 1780 auf 
diese und auf eigene weitere Beobachtungen gest~itzt eine Reihe yon 
Indieationen fiir ihre Anwendnng festzus~ellen und zu verSffent]ichen. 
Yon vorziiglicher Wirkung n~imlich sollte nach ibm die Electrieit/it 
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sein bei Lis bei Gesichts- and Geh5rsschw~tche, bei Rheuma- 
tismeu und Drfisen-Anschwellun~'en, beim Scheintode, beim Bandwurm, 
und was uns ganz besonders interessirt, bei der Chorea .  und  tier 
E p i l e p s i e .  :Nehmen wir hierzu nun noch die l~euralgien and das 
Wechselfieber, welche einige Aerzte aueh beseitigt haben wollen, so 
And damit fiberhaupt alle die Verh~ltnisse aufgez~hlt, unter denen in 
jener Zeit die Electrici~iit zu Heilzwecken ihre Verwendung land, and 
wir mtissen gestehen~ dass sie nieht gerade sp~il:lieh wareu, aber doch 
immer sich in derselben Richtung bewegten und fiir unsere Zwecke 
deshalb wichtige Fingerzeio~'e abgeben. 

Dessenungeachter wurde ihre Anwendung noch ungleich h~ufiger, 
als im Jahre ]789 A l o y s i o  G a i v a n i  die Contakt-Eleetricit'~t ent- 
deckt and A l e s s a n d r o  V o l t a  kurze Zeit darauf die Bedingungen 
ihres Zustandekommens dargethan hatte. Und nachdem gar A l e x  an- 
d e r  yon  H u m b o l d t  1797 seine beriihmten ~Tersuche  f iber  die 
g e r e i z t e  l~Iuskel-  a n d  N e r Y e n f a s e r  hatte erscheinen lussen, wo- 
mit der ganzen Angelegenheit eln wissenschaftlicher Boden gegeben 
war, and drei Jahre sp~iter V o l t a  seine S~ule aufgebaut hatte: welche 
durch ihre gewaltigen Wirkungen die Augen der Welt auf sich zog, 
da erreiehte die Verwendung des electrischen t/eizes zu Heilzwecken 
ihren HShepunkt. Reil*)~ S o e m m e r i n g * * ) ,  Kufe l aud***) ,  welehe 
let.ztere beide z. B. die Reizuag der Nn. phrenici zur Wiederbelebnng 
yon Scheintodten empfahlen, Loder-~) ,  Bischoffj--~),  L i c h t e n -  
stein-~t-~), G r a p e n g i e s s e r * ' ~ ) ,  August iu~: -~)  and uoch vide an- 
dere verwertheten ihn zu den verschiedensten Zweeken~ immer doch 
abet in der Richtung, welehe schon dutch die friiheren Erfahrungen 
and insbesoadere dureh C a v a l l o  festgestellt worden waren. 

*) Greens  Journal d. Physik. Bd. VI. pgg. 414. 
**) VergL Fr. L. Augus t in ,  Versuch einer vollst~ndigen systematisch. 

Geschiehte d. galvanischen Electric. u. s. w. Berlin 1803. 
***) Hufe l and  in Goett l ings Aufkl~rungen der Arzneiwissenschaft. 

Bd. I. St. 2. 
j') Loder ,  Journ. f. Chirurg. Geburtshtilfe un4 gerichtl. Med. Jena 

1801. Bd. III. 
-~-) Ch. Henric.  Ernes t .  Bischoff ,  Commentatio de usu Galvanismi 

in arte meclic, etc. Jena 1801. 
-~-~-) Mar t in  Hein~: Carl  L i c h t e n s t e i n ,  der berahmte Zoologe. 

Vergl. Remak~ Galvanotherapie. 1858. p. 152. 
*~) C. J. C, G r a p e n g i e s s e r ,  Yersuche d. Galvanism. z. Iteilung einiger 

Krankheiten anzuwenden. Berlin 1801. 
**t) F r. L. Augus t  in, Yore Galvanism. u. dessert medicin. Anwendung. 

Berlin 1801. 



266 Dr. Rudolf Arndf, 

Wean man eiaen allgemeinen Gesiehtspunkt aufstellen will~ der in 
jener Zei~ massgebend fiir die Anweadnng der Eleetricit/it war, so 
kann man ssgen~ dass sie iiberalI da herangezogen wurde, woes  sieh 
um eiue eiufaehe Herabsetzung der Nerreuthgtigkeit., um eiue Sehwi~che 
derselben mit verminderter oder gesteigert.er Erregb-trkeit handelt% in 
l~t.hmungsartigeu Zustgnden als0 sowohl, als aueh hei reizbarer Schwiiche, 

keineswegs aber mehr da, wo schon tiefere Dest.rnct.ionsverhiiltnisse 
eingetretea waren. Ferner muss man sagen~ dass bei allen sehwereren 

Affect.ionen, bei Aspl~yxi% bei Kr~mpfeu, bei der Epilepsie und Chorea, 
beim Trismus nnd Tetanus man lieber schwache StrOme wfihlte, als 
s~.ark% damit ja nieht der geringe Grad der noeh vorhandenen Lebens- 
kraft ggnzlich extinguirt werde*). Als ganz besonders bemerkens- 

werth ist. aber noch welter zn erughnen, dass der Galvanismns als ein 
v o r z i i g l i c h e s  B e r n h i g u n g s m i t t e l  empfohlen wurde, da die mei-  
s ten  K r a n k e n ,  a.uf d e r e n  Z u s t a n d  er p a s s e  and  die  ihn im 
r e c h t e n  Masse  g e b r a u e h e n ,  auf  se ine  A n w e n d u n g  a u s s e r -  
o r d e n t l i c h  gut. sehl ie fen**) .  Sehr bezeichnend fiir die ganze Aug- 
fassung tier Wirksamkeit der EIectricitii~ in den medicinischen Kreisen 
jener Zeit ist. daher die Bemerknng A u g u s t i n s * * * ) ,  welehe er am 
Schlusse der Uebersieht der Indicationen giebt~ bei denen die Elec- 

trieitgt resp. der Galranismus anzuwenden sei: ,,Ueberhaupt aber kOnnte 
man sich des Galvanismus in jeder asthenischen Krankheit bedienen, 
wean man dabei nut den oben erw/thnten Unterschied der directen 
und indirecten Asthenie beobachte~, and bei der ersteren mit grosser 
Behutsamkeit anfiingt. Denkende Aerzte, denen die BefOrderung ihrer 
Wissensehaft am Herzen liegt, werden daher bei diesen Krankheiten 
die Anwendung des Ga]vanismus nicht verabsi~umen nnd in den mehr- 
sten Fg]len im Stande sein~ die hartngckigsten Zufiille dieser Ar~ zu 
l i n d e r n  oder v i e l l e i e h t  g a n z  zu heben.  :Nut geh6rt mit.Beharr- 
lichkeit and Ausdauer fort.g'esetzte Anwendung dazu; denn nur iiber- 
triebene Gertichte kOanen yon dem Galvanismus diejenigen Wunder er- 
warren lassen, welche er hie besitzen wird." 

Abet diese Wunder warden trotadem erwartet und in den hetero- 
gensten F~llen deshalb auf das Gerathewohl loseleetrisirt. Es hat. 
kaum eine Krankheit gegeben, in welcher nicht dieser oder jener Arzt 
die Vo l t a ' s che  Sgule angewand~ h~tte und, was das Uebelste war, 
aus dem Erfolge oder Niehterfolge seine Sehl[isse auf den Werth oder 

e~) August in  a. a. 0. p. 53 u. f. 
**) Grapeng ie s se r  a. a.. O. p. 101. 

***) A. a. 0. p. 63. 
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Unwerth der Leistung derselbcn gemaeht and in die Welt b[naus ge- 

sehrien h~tte. Man sche nur die Lit.eratur dieser Zeit an! Wie viel 
und was is~ da nicht alles zusammengeschrieben worden! Welche 
ktihaea Behauptungeu sind nieh~ aufgestelit und welehe absprechen- 
den Urtheile andererseits nicht gefifllt worden. Der Enthusiasmns and 
der Zweifel begegneten sich an allen Ecken und Enden und traten 
sieh niehg immer in der hSftiehsten Form ent.gegen. Aus dieser ['e- 
riode des allgemeinen Iterumprobirens stammen aber aueh die ersteu 
Nachrichten tiber die Anwendung des eleetrisehen Stromes bei Geistes- 
kranken. Der Italiener J e a n  A]dini~) ,  ein ~Nefi'e G a l v a n i ' s ,  will 
zwei Melancholische g~nzlieh geheilt haben und beruft sieh dabei anf 
das Zeuguiss der Professoren G e n t i l i ,  P a l a z z i ,  B r u g n a t e l l i  and 
Zo la ,  und bei B i s c h o f f  sowohl als bei A u g u s t i n  finde ich F~.lle 
angefiihrt, die ebenfalls hierher zu rcehnen sind, wenngleich beide 
Autoren den Geisteszustand der Kranken nicht geradezu als einen ver- 
kehrteu bezeichne~ haben. B i s c h o f f * * )  n/imlich erz/~hlt yon einem 
ang'ef/~hr 28 Jahre alten hysterisehen Franenzimmer~ welches rechts- 
seitig gel/ihmt~ yon einer weinerliehen Stimmun 8" beherrscht~ im h6ch- 
s[en Grade stnpurSs war, dass dieses dureh Anwendung des Galvanis- 
mus nicht blos yon seiaer L~hmung, s o n d e r n  a u c h  yon s e ine r  
w e i n e r t i c h e n  S t i m m u n g  und s e i n e m S t u p o r  g e h e i l t  w o r d e n  
s el, and Augus~in***) theil[ ~'ou einem zehnj'~hrigen Kuaben mit, 
der in Folge eines Wechselfiebers kataleptische Anf/~lle bekommen and 
danach an Arm and Bein gel~hmt worden sei, zugleich auch am Ver- 
smnde etwas gelitten habe~ dass dieser nach dreiw6chentlichem~ t./ig- 
lichem Galvanisiren yon seiner L~hmung befrei~ and a u s s e r d e m  
u n g l e i c h  m u n t e r e r  und  a u f g e w e c k t e r  geworden sei. Allediese 
Nachrichten sind indessen mit grosser Vorsich~ aufgenommen, nnd ihre 
Richtigkeit ist, wie es scheint.~ yon vielen Seiten geradezu beanstandet 
worden. Selbst heute noch~ and vielleicht mehr als je~ werden sic eher 
mehr als Curiosa betrachtet~ denu als Beweis~ for die 5'[Sglichkeit.: der 
Psyche vermittelst des elec~risehen Stromes beikommen zu kSnnen. 
Und nich~sdestowenio-er ist nicht einzusehen, warum man ihnen kein 
V er~ranen schenken' sollte. Wenn man den Begriff der Melaneholie~ 
wie der Geisteskrankheiten iiberhaul)~ , nicht presst, sondern im jetzt 

*) Jean Aldini,  Essai th~orique et experiment, sur le galvanisme. 
Paris 1804. 

**) Bisehoff  a. a. O. p. 5~ u. ft. 
***) August in ,  Yers. einer rollst.~nd, systematischen Geschichte u. s. w. 

Berlin 1803. 
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gebr~uch|ichen Sinne nimmt und daruHter auch die einfachen Depres- 
sionszust~nde begreift, die cia Ausdruek yon Sehwiiche mit Mangel 
an Reizbarkeit sind, so is~ es sehr wohl denkbar, dass analog allen 
andern Erfolgen, eine Heilung~ zum wenigsten eiue entschiede Besse- 
rung eingetreten sei. Allein es ist~ wie angegeben wurde. Keine die- 
set bTaehrichten hat einigcs Vertraueu gefunden und sie alle sind des- 
halb schliesslich ganz vergessen worden. Selbst nachdem R e m a k  die 
erste derselben aus ihrcr Verborgenhei~. wieder hervorgezogen und in 
seiner Galvanotherapie yon Ncuem verSffcntlicht hatte~ sind sie ohne 
weitere Beaehtuug geblieben. Weuigstens ist mir nicht bekannt ge- 
worden, dass sic zu irgend welchen Untersuchungen nnd Beobach- 
tungen Veranlassung gegeben hiitten~ obgleich doch in den letzten 
Jahren, wo ein abermaiiger electrischer Rauseh die Welt befallen hatte, 
man es als selbstverst~ndlich hiitte voraussetzeu sollen. 

Nach den Jahren 1803---1804 tra~ ein rascher 57achlans der electro- 
therapeutlnchen Bentrebungea ein. Dan planlose Erschiittern, ohne 
Beriieksichtigung aller Indicatiouen~ ohne BeriicksichtigUng des Kriifte- 
zustandcs des jedesmaligen Individuums ftihrte zu unerwfinschten Fata- 
lit~iten. ~ieht blos, dass der beabsichtigte Erfolg ausblieb~ hie und 
da trat sogar das Gegentheil ein. Die Kranken wurden erschSpft~ und 
aastatt eine Besserung zu erfahren, wurden sie nur noeh leideuder. 
Diese Misserfolge~ dazu die charlatanart.ige Ausbeutung des neuen 
Heilmittels, die je liinger je mehr um sich griff uud endlich der Hokus- 
pokus, welcher unter der Form den thierischen Magnetismus zu Anfang 
des Jahrhunderts die KSpfe der Mensehen verwirrte, rief bei allen 
ernsteren und priifenden Naturen eine Reaction gegen die ausnchweifende 
Anwendnng der Vo l t a ' s chen  Si~ule hervor und raseher, als die Elec- 
trotherapie in Aufnahme gekommen war, gerieth sie in Vergessenheit. 
Im zweiten Deeennium des laufenden Jahrhunderts daehte kaum noch 
Jemand mehr daran, vermitte]st der Electricit~t Krankheiten heilen zu 
wollen, nnd die Bestrebungen yon M os~ ~') in den Zwanziger Jahren, 
sparer yon S a r l a n d i ~ r e ~  M a g e n d i e ~ F r i e d l a e n d e r ,  R e i n h o l d ,  
J a m e s  und P u r k i n j  e**), welche das gesunkene Yertrauen wieder 
belebeu wollten und die Anwendung der Electrieit,~t bei verschiedenen 
Affeetionen des Nervensystems, namentlich aueh bei Neuralgien~ Epi- 
lepsie~ Cardialgien und ~hnlichen Zust~nden yon Neuem und drin- 

-~) Most, Ueber die grossen Hei]wirkung. d. in unseren Tagen mit Un- 
recht vernachl. Galvan. LCmeburg 1823. 

*~) Yergl. Valen t in  in Rudolf  W a g n e r ' s  I-IandwSrterbuch d. Physio- 
logie. Kai0. Galvanismus. 
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gend empfa.hleu, blieben ohne jede besonders hervorzuhebeude Wir- 

knng. 
Im Jahre 1831 entdeekte F a r a d a y  die indueirten St.rSme. Allein 

so ausgebreitet ihre Anwendung aueh in nnseren Tagen geworden ist, 
mehr als zwei Jahrzehnte mnssten erst noeh vergehen, bevor das Ver- 
trauen in den therapeutisehe~ Werth des eleet.rischen Stromes wieder- 
kehrte. Wenn aueh noeh mehr Bestrebungen, als die bereits ange- 
filhrten, sehon frtiher zwisehendureh zn Tage getreten sein m6gen, im 
Grossen und Ganzm~ blieben sie doeh nut vereinzeI~e und vermoch~.en 
sieh keine allgemeine Geltung zu versehaffen. Erst als I ) u e h e n n e * )  
im Jahre 1850 mit seiner G a l v a n i s a t i o n  l o e a l i s s 6 e  an die Oeffent- 
!iehkeit trat~ bekam die Saehe eine andere Wendung. Vornehmlieh waren 
es abet wieder deutsche Aerzte, welche dazn beit.rugen und dem 
gr6sseren ~trztliehen Publiknm ~on Neuem Aehtnng und Interesse fiir 
die eleet.risehen Kr~ifte im Bereiehe der Therapie einzufl6ssen verstan- 
den. J a k s e h  nnd R i c h t e r  waren es, die sehon im Jahre 1853 die 
Blieke a u f D n e h e n n e s  Arbeiten zn lenken snchten und das Wieh- 
tige seiner Beobaehtungen in das gehiJrige Lieht stellten. Ein Jahr 
sparer kam Morit, z M e y e r  und sue/ate dutch seine Elee t r ie i t~ i~  
in i h r e r  A n w e n d u n g  auf  p r a k t i s e h e  Med ie in  dem gr6sseren 
iirztliehen Publikum Einsieh: in die Verhi~ltnisse zu versehaffen und 
directe Anhaltepunkte ftir ein e~waiges therapentisehes IIandeln zn 
geben. Um dieselbe Zeit t.rat aueh M i d d e l d o r p f .  mit seiner Lehre 
yon der Galvanokaustik auf, und indem er dureh die Wirkungen der- 
selben die Welt in Stannen setzte, reiz~e er nieht blos zur Naehfolge 
an, sondern er weekte und vermehrte aueh das Vertrauen in die Elee- 
trotherapie anderer Zust~tnde. Wieder ein Jahr spi~ger, also im Jahre 
1855, abet kam g e m a k ,  der dureh eine Kri~ik der D u e h e n n e ' s e h e n  
Leistungen nnd dureh Mittt~eflung seiner eigenen Untersnehungen und 
Beobaehtnngen die Diseiplin in strict.ere Bahnen zu lenken und auf 
bestimmte Fundamentalgrunds~;tze zur~iekznftihren verstand. Und yon 

da ab mehrten sieh allj~hrlieh die Bearbeitungen des Gegenstandes, 
oder kamen doeh int.eressante Mittheilungen tiber denselben in g'r6sserer 
Zahl znr allgemeinen Kenntniss. B a i e r l a e h e r ,  A l t h a n s ,  B e n e -  
d ik t ,  S e h u l z  nahmen einen hervorragenden Antheil daran und tiber- 
gaben in einem Zeitraume yon wenigen Js.hren eine Reihe der inter- 
essantesteu Erg'ebnisse ihres Forsehens der Oeffentliehkeit. Und dieser 
Umst.and sowohl, als ganz vornehmlich die unermfidliche Thi~tigkeit 

*) Arch. g6n6ral, de m~dicine. Juillet et Aoflt 1850. Yevrier et Mars 1851. 
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und gen[,~le Bearbeitung des Stoffes dureh R e m a k  trugeu dazu bet, 
die Electrieits vor den Augen der Aerzte wieder Gnade finden zn 
lassen and s i e iu  den medicinischen Heilapparat allm~hlig so einzu- 
fiihren and einzubtirgeru~ wie das inzwischen durch M i d d e l d o r p f  
in Bczug auf die Chirm'gie mit ihr bereits gescheheu war. 

Allerdings darf man" nicht vergessen, dass die Entdeckungen d u B oi s- 
l%eymond 's ,  P f l i i g e r ' s ,  t t e i d e n h a i n ' s  das Feld sehon wesent- 
lich vorbereitet hatten~ und zwar nicht bios dadurch, dass sie bes~immte 
physio]ogische Gesetze flit die Einwirkung der Eleetrieiti~t gefnnden 
batten, sondern zum grossen Theile wohl arch dadurch~ dass sie ihren 
Schiilern und damit der ganzen j~ingeren Generation yon Aerzten~ in- 
dem sie ihnen Gesichtspunkte erOffueten, yon vornherein ein grOsseres 
Vertrauen in die Electrotherapie eingeimpft hatten. Immer abet ge- 
biihrt doeh R e m a k  vor allen das grosse Verdienst~ sie thatsiichlich 

begrfindet und in mSglichst vielfaeher Weise auszubeuten gesucht zu 
habeu. Er ist durum anch immer als der Pfeiler anzusehen, auf dem 
sie sieh in der Weise aufbauen konnte, wie das seit Anfang des lau- 

fenden Jahrzehnts gesehehen ist. 

In der Mitte der fiinfziger Jahre war es~ bald naeh der Wieder- 

aufnahme der electrotherapeutischen Bestrebungen, als auch in den 
Irreu-Anstalten der Versueh gemaeht wurde, den electrischen Strom 
zur Behebung der Geisteskrankheiten anzuwenden. Der erste Apparat~ 
den mail in sic zu dem beabsichtigten Zwecke einfiihrte~ war der Ro- 
tations-Apparat~ und mit dem Vertrauen und der Begeisterung, welche 

so oft in ihnen geflmden werden kann, wean es sich um die Erprobung 
und Einfiihrung eines aeuen tteilmittels handelt, kultivirte man seine 
Anwendung in der ersten Zeit ohne Unterlass. Mir ist yon unseren 
deutschen Anstalten dee eine und die andere bekannt geworden~ in 
welcher er den ganzen T a g  sein monotones Schnurren hSren liess. 
Jedea Morgen trat er seine grosse l~eise durch die einzelnen Abthei- 
luagen an~ bier den Tr~,umenden zu neuem Leben zu erwocken, dort 
den Aufgeregtea zu bes~nftigen, den Arbeitsscheueu zur Thi~tigkeit 
aufzuriitteln~ den tobstichtig ZerstSrenden in die Bahnen der Ordnung 
zu lenken. Manches Gute wurde durch ihn erreicht. Es sind mir 
Fiille mitgetheilt worden, in denen er~ naehdem alle anderen Mittel 
erschSpft waren, noch lt~lfe leistete, al~erdiugs keine radik~le, nut 
eine voriibergehend% -- a llein, war damit nicht sehon viel gewonnen? 
Wirken die meistea Mitte] auders als vortibergehend, and kann man 
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nich~ zufl'ieden sein, w enn mall h~ stiirmischen F.allen wenigsten~ auf 
Zeit Ruhe und Besserung geschaff~ hat? - -  In den meisten F/~llen 

leistete er indessen gar nichts. Die Kranken wanden sieh unt, er seinen 

Sehl~gen wie unter den Streichen der abo'ethanen Urticaria, erfiillten 
mit. ihrem Schmerzgeschrci die ohncdies nicht ganz gcr~uschlosen 
Halloa und riefcn ein zehnfaches Echo a a s d e r  Brust ihrer Mitleiden- 
den hervor. Der Rotat ions-Apparat  wurde zum Schreckmittel, er 
wurde zum Popa.nz, mit dem man die Aufs'Xssigen uud Widcrspenstigen 
einschtichterte und zur tluhe braehte. Man kSnnte sagen, dass er auch 
in dieser Eigenschaft doch niehb ganz nutzlos g'ewcsen w~re, dass er 
in ihr fast /ihnlich gewirkt h'~t~e, wic in den iibrigen FNlen,  wcnig- 
stens zu denselbeu l~esultaten gefiihrt h~tte, and wit werden sehen, 
dass you manchen Seiten dies aueh hervorgehoben worden is~i - -  
wohI wahr~ er unterschied sich aber in alien diesen F-allen in nichts 
you der kalten Douche, oder den Uebergiessungen mit drei bis sechs 
und noch mehr Eimern Wasser, yon der Zwangsjacke, die alle ab und 
an zu i~hnlichen Zwecken auch mit vorztiglichem~ auf Monatc hin sich 
erstreckendem Erfolge in soust verwahrlosten Verh~Itaissen angewandt 
wurden uud noch hcutigen Tages angcwandt werden: eine specifische 
Wirknng" aber legte er nicht an den Tag', und diese war es doch, auf 
die es vor allem ankommeu sollte. In einigen wenigen Fifllen aber 
war er geradezu yon sch~tdlfchen Folgen gewesen. Er butte erst die 
bestehenden Zustiinde beseitigt~ er hatte die Abulie gebroehen, e r  
butte den stummen Trotz gebrochen, naeh sich indessen hatte er auch 
eine Erregnng gezogen, die nieht mehr zu d~mpfen war~ die waehsend 
und waehsend in eiue anhaltende Tobsueht tibergiag und mit der v61-- 
ligen Zerrattung der gcistigen Kr~tfte endete. 

Es ist dies nicht zn viel gesagt. Ich habe eine Kranke kennen 
gclernt, wclehe mir, als ich die ersten Untersuehungen tiber den thera- 
peutisehen Werth der Eleetricit'at bei Psycl~osen anstellte, als warnen- 
des Opfer jener Zeit gezeig~ worden ist, and deren Gesehichte, soweit 
sic mir bekannt geworden ist, ich hier folg.en lasse. 

I. 

F. Z., eine Dame, welehe der Elite der Gesellsehaft angehSrte, war als 
geistesgestSrt in die Irrenanstalt gekommen und hatte bier das gewShn]iehe 
Bild der Nelaneho]ie dargeboten. Bald war sie traurig erregt, bald gleiehgfi]- 
tig~ tI~eitnahmlos his zur ausgesprochenen Abulie gewesen. Sic war eine 
grosse, kri~ftig entwickelte Person, bei ihrer Aufnahme tippig und voll, in 
ihrem Benehmen noch immer vornehm reservirt. Seit sie aber die niihere 
Bekanntschaft mit dem tlotati~,ns-Apparate gemacht haite, war eine auffallende 
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Ver~nderung bei ihr eingetreten. Die erste Begegnung mit dem besagten 
Instrumente haste sic in e[ner Zeit apathischer Versunkenheit gehabt: Als 
sie niimlieli, wie schon so h~ufig, wieder einmal yon dieser befallen worden 
war und kein Mi[tel sic aus derselben herauszureissen vermoehte~ kein Zu- 
reden, kein Aufmuntern sic bewegen konnte, sich in irgend einer Art zu be- 
sch~ftigen, ~rarde sie electrisirt~ uud siehe da, alsbald ~nderte sieh tier Zustand. 
Die Kranke nahm das lunge verschm~hte Strickzeug zur Hand und sehlang 
ihre Maschen mit einem Eifer, wie in besseren Tagen. Sic wurde theilneh- 
mend, wurde gespr~chjg, ging wieder mit Lust spazieren, kttrz, war wie um- 
gewandelt, l~atiirlich war das alles aber yon keiner Dauer, sondern ging 
vortiber, wie es gekommen war. Die Kranke wurde wieder theilnahmlos, 
zog sich mel~r und mehr in sich zur[tck, wurde schweigsam~ legte die H'hnde 
in den Schooss und dachte nicht an Arbeiten. Auch den eindri~glichsten 
Zuspruch liess sie unbeachtet; durch nichts liess sic sich aus ihrer Regungslosig- 
keit aufrfitteln. Da wurde wieder der Rotations-Apparat herbeigeholt und wieder 
ging sic neubelebt aus der Bertihrung mit ihm horror. Dieses Spiel wieder- 
holte sieh mehrere Male und stets mit dem gleichen Erfolge. Eines Tages 
aber nahm es einen anderen Ausgang. Nachdem zur Beseitigung einer hart- 
niiekigen Abulie der Rotations-Apparat 6fters und anhaltender seine Reize 
hatte einwirken lassen miissen, vielleicht auch zu heftig gewesen war, wurde 
die Kranke lebhafter nnd lebhafter. Sic nahm ibr Strickzeug wieder vor, 
striekte sehr hastig und angestrengt, strickte immer heftiger und angestreng- 
ter, so dass die :Nadeln laut zusammenklangen, aber auch Masche auf Masche 
ihr entfiel und ein unbrauchbares Maehwerk zu Stande kam. Dabei ent- 
wickelte sich gleichzeitig eine grosse Gespr~ichigkeit. Je l~nger je mehr nabm 
diese zu und schliesslich ging sie in eine leere Geschw~tzigkeit tiber. Da 
sich aber inzwisehen at:ch die Gemiithsstimmung gehndert butte und an die 
Stelle des dumpfen Gleiehmuthes eine immer gr0ssere Heiterkeit eingetreten 
war~ gestaltete sich in kurzer Zeit ein B/ld, wie es vordem nicht beobachtet 
worden war. Eine heitere Manic griff Platz. Das Strickzeug wurde weg- 
geworfen, jede andere Besch~iftigung mit Hobnlachen zurockgewiesen. Die 
Kranke schwatzte und plapperte den ganzen Tag, schwatzte und plapperte 
die halbe ~Nacht, pfiff, sang, sprang im Zimmer umher, auf Stiihle und Tische, 
zerriss im Uebermuth was ihr in die Hand kam, schlug die Fenster ein, schlug 
andere Kranke, die W':~rterinnen, die Aerzte, riss sich die Kleider vom Leibe, 
warde obscSn., endlich ganz gemein, und verblieb in diesem Zustande nun- 
mehr Jahr unr Tag. Nie wieder trat ein abulischer Zustand ein, nie wieder 
auch nur ein einigermassen gleichmi~ssig ruhiges Yerhalten. Nur Schwankun- 
gen in der Itensit~t der manihkalischen Aufregung wurden beobachtet. Die 
Kranke magerte ab. Die oppige Falle wich einem welken schlotternden Aus- 
sehen. Unordentlich und unreiulich his zur Widerw~rtigkeit, schamlos bis 
zum Ekel, mussste sie im Zwangsstuhle gehalten werden, yon dem aus sie den 
Yoriibergehenden aus dem zahnlosen Munde die Zunge entgegenstreekte und 
sic mit ihrem reichlich producirten Speichel aberschtittete. 

Nach soleheu Erfahruuo'en kounte es nicht ausbleiben, dass der 

Kotations-Apparat in Misscredit kam. Die vereinzelten Effolge, welche 

durch ihu erzielt worden waren~, well sic nicht in unmitte|bareu Zu- 
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sammenhang mit seiner Wirkung' gebraeh~ und als unumst6ssliche 
Beweise ffir seine Leistungsf~/hig'keit hinoies~ellt werden koanten, ver- 
loren an Werth;  die F~lle mit ungliicklichem Ausgange,  wie gering 
ihre Z~hl auch sein mochte, gewannen an Gewieht~ und die Anzahl 
yon F'~llen, in denen er blos als Disciplinar-Mittel sich bew~ihrt hatte~ 
konnten f~lr ihn nicht yon Bedeutung sein~ well andere bequemere 
und weniger Zeit raubende ihu vollst:~tndio" ersetzten. So verschwand 
er denn nach and nach yon den Krankenr'~umen~ nnd zu theuer, um 
weggeworfen zu werden, wurde er als werthvolles Inventarium ausser 
Dienst gestellt. Doch war die Hoffuun% dutch elcc~risehe Krii.fte den 
Psychosen beizukommen~ nich~ aufo'eg'eben worden. Sobald, als die 
Iuductions-Apparate aus den physiologischen Cabinetten in die Kli- 
niken einwanderten, und danach auch im Zimmer des gesch~ftigen 
Praktikers sich einbiirgerten~ riehteten auch die Irrenanstaltell ihr 
Augenmerk auf sie. Was die Magneto-Electricit.~t nicht geleistet hatte, 
konnte ja die Contact-Elec~rieit~t leisten. Und warum nicht? Hat~e 
doch D u c h e n n e  dnrch sie so wunderhare Erfolge gehabt! tIatte 
doch er sowohl als M a r s h a l l  Hal l*) ,  T o d d * ~ ) ,  O p p e n h e i m e r * * * )  
in ihr ein wesentliches diagnostisehes HiilfsmitteI bei den verschiede- 
nen Erkrankungsformen des INervensystems g'efanden! Es war ja 
mSglieh, dass aueh in der Therapie oder doch wenigstens hi der 
Dia~o~nostik der Geisteskr~nkheiten sic ihre wunderbare Kraft beth~tig- 
ten. Der du B o i s ' s c h e  Schlitten-Apperzt mit ein oder zwei B u n -  
s en ' sehen  Elementen und einer Anzahl bekappter und uabekappter 
Eleetroden win'de deshalb erworben and mit neuem Effer der yon ihm 
erzeagte Strom auf die Kranken losgelassen. Aber was man erwar- 
tete, wurde aueh hier nieht erffillt Der N e e f ' s c h e  Hammer klapperte 
bis zur Bet~nbnng der betheilio'ten Perso~len, doch das untergelegte 
Material konnte er nicht zurecht klopfen. Aus uuseren deutschen An- 
stalten ist mir nicht ein eiuziger Fall bekannt gewordeu~ in dem er 
auch nur zu einem e~waigen Result.ate verholfen hatte. Alles, was der 
Induetions-Apparat ia der Behandlung der Geisteskrankheiten g~eleistet 
hat, scheint sieh darauf zu beschr~inkeu, dass er zu der Erkenntniss 
f[ihrte~ zu der er aueh andere gebraeht h'~t~e, dass seine Handhabung 
einfaeher uud nieht so ermiidend sei, wie die des Rotations-Apparates. 
In Folge dieser Leistung's-Unf~higkeit brachte er sich denn bald llm 
alles Yertrauen und ward bei Seite g'eschoben wie sein Vorg~t,.ig'er. 

*) ~ I a r s h a l l  Hal l ,  Comptes rendues XXXIII. 1851. 
**) Todd,  Clinical lectures on paralysis etc. London 1854. 

***) T. Has s e~ Krankheiten der Nervenapparate. Erlang. 1855. S. 328. 
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Glficklicher waren die Franzosen. Im Jahre 1859 vert~ffentlichten 
die beiden Chefih:zte yon Mar~ville DDr. T e i l leux*)  und Auzouy**)  
ihre Erfahrungen fiber die Wirkung des elec~rischen Stromes bei Geistes- 
kranken und gaben dabei manche beherzigeuswerthe Winke. 

Der erstere, der sehon in den dreissiger ~lahren die Electricit~it 
zur IKeilung verschiedener Neurosen in Anwendung gezogen hatte, war 
sei~ dem Jahre 1845 bemiiht gewesen, dieselbe auch bei der Behaudlung 
yon Geisteskrankheiten zu verwertlaen~ uud da er mit Strbmen, die auf 
die verschiedenste Weise erzeug't worden waren, gearbeitet hatte, mit 
Frictions- und Contaeteleetrieitttt, mit magneto-electrisehen und indu- 
eirten Str6men, so war er zu dem Schlusse gekommen: tier electrische 
Strom an and ffir sich sei gegen die Psychosen ein m~tehtig wirken- 
des Mittel, allerdiug's kein Speeificum, wohl abet ein sehr zu berfiek- 
sichtigendes Unterstiitzuno'smittel. Er besitze eine entschieden erre- 
gende Wirkung nnd sei deshalb in allen solchen Fttllen zu versuehen, 
in denea die Stbr~ng mit Ftihllosigkeit, Atonie and Aufhebung der 
cerebralen Thtttigkeit Rich verbunden zeige, well er entschieden hoffen 
liesse, die dadurch bedingte AbuUe und Depression der Besserung 
eutgegen zu fiihren. Ausserdem' .~ussere der eleetrische Strom auch 
eine beruhig'ende Wirkung, und er diirfte dcshalb unter Umstiiaden 
such einmal als Sedativum verwan~lt werdea kbnucn. Die Volta-Elec- 
tricit~tt habe jedoch noch eine ganz besonders heilkr~ftige Wirkung 
und sei deshalb voraehmlieh geeignet, eine Reihe yon Psyehosen zu 
beseitigen. Denn sie errege, kr-;if~ige und beeinflusse die 5Terventh~tio~'- 
keit and den Blatumlauf, w~threud sie zugleich beruhige and die Ktirper- 
action m~ssige, sobald sie nur in geeigneter and den Umst-~aden au- 
gemesseuer Weise benutzt wiirde. Als Beliige fiir seine Angaben 
ffihrt er einige Krankengeschiehten an, die allerdings nicht durch und 
dutch ,den Einfluss, welchen die Eleetrit~tt g'e!mbt haben soll~ bezeugeu, 
die ich. abet dennoch, der Wichtigkei~ des Gegenstandes halber, in 
Kfirze mittheilen will. 

Eine Frau yon 35 Jahren litt seit mehreren Jahren an einem hoeh- 
gradigen Depressionszustande (Lypenmaie) mit hypochondrisehen Wahn- 
~-orstellungen. Vou Hause aus intractabel und fiber alle Maassen reiz- 
bar, unregelm~ssig menstruirt und a~haltend verstopft, gerieth sie~ 
n,~ehdem Nahrungssorgen und Eiehd sie heimgesucht hatten~ sie sich 

*) J. T e ille u x, De 1'application de l!~lectricit6 au traitement de l'ali~nation 
mentale. --  Annales medico psychol. 1859. Tom u p. 353. 

**) Th. Auzouy,  Des troubles fonctionels de la peau et de Faction de 
F~lectricit~ chez les ali~n6s. -- Ibid. p. 527. 
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auch uoeh syphilitisch inficirt hatte, in Verstandesverwirrung. Sie 
wiihnte sich allenthalben verfolgt~ war deshMb miss~rauisch gegen ihre 
Umgebung~ verweigerte die Nahrung'~ klagte fortw~hrend fiber Leib- 
~chmerzen und wies jede Arbeit van sich. Nachdem sie 20 Tage 
Mater einander mit dem indueirten Strome behandel~ warden war, der 
jedesmal eine halbe Stunde lan~ auf die ~i.ussere Haut~ namentlich tiber 
dem Plexus braehialis, im Nacken 7 im Epigastrium, an den Leaden, 
tiber den grossen Nervenst~mmen des Beekens applicirt, warden war, 
bekam die Kranke ein besseres Aussehen, kehr~en Appetit nnd Kr';ifte 
zuriick, regelte sich der Kreislauf des Blutes, beganu mit einem Worte 
die Reeonvalescenz. Und als sich auch noeh die Regel wieder ein- 
gestellt hatte, konn~e die Frau ouch drei Monaten einer wei~eren Be- 
handlung mit B:~tdern~ Jodeisen, ~{inerMw'~issern etc. als geheilt betrachtet 
werden. (l. c. p. 361,) 

Ein gebildeter Mann van 36 Jahren~ der van einer hypochondri- 
schen Schwermuth mit Neigung zum Selbstmorde befallen, auf das 
Aeusserste abgemagert an Schlaflosigkeit litt,, Speise and Trunk ver- 
sehm~hte, bestiiudig" spuckte und uur kurze abgerissene Antworten gab~ 
wenn er n.aeh Etwas gefragt wurde, der unausgesetzt stShnte, bisweilen 
die Resignation eines M~irtyrers offenbarte, dana aber auch wieder 
vo~ nich~ zu beherrsche~den Trieben befallen wurd% hatte schon 
mehrmals Hand au sieh zu legen and einmal sich sugar zu entmannen 
gesucht. Lauwarme B~ider van drei Stunden Dauer~ die ihm einen Tag 
um den a ndern verabreicht ~vnrden und auf die Abreibung'en mit 
~rockenen T~ichern oder Seife folgten, eine kr~ftige Diiit, bestehend 
ans Braten, Bouillon, Milch und altem Weine, besserten iu Etwas die- 
sea Zustand. Und als dies bemerklich genu S g'eworden war, wurden 
t~igliche Applicationen der :Reibungselectricit~t vermit.telst eines Mes- 
singpinsels fiber den ganzen K6rper vorgenommen, kalte Uebergiessungen 
in Anwendung gebracht, Spazierfahrtea und Spazierg'/inge un~ernommen. 
Er musste etwas kSrperliche Arbeit verrichten und such ein wenig geistig 
sich beseh~ftigen~ and dies alles wirkte so gfinstig' ein~ dass in nicht 
zu langer Zei~ - -  nach 6 Monateu - -  eiae volls~ndige Genesuug ein- 
trat. (p. 362.) 

Im Januar 1856 kam ein kaum 18j~thriges Frauenzimmer zur Be- 
haadlung. Dieselbe war van sanguinisch-lymphatischer Constitution, 
war feist, hatte ein stark gerSthetes Gesicht nnd duukel.braunrothe 
H~nde, die ebenso wie die Ftisse ste~s kal~ waren. Ihren Kopf Melt 
sie g'esenkt~ ihr Blick war d~ister; kaum schlug sie die Augeu auf, uud 
hie beantwortete sie eine Frage, die auf ihr Befinden abzielte. Sie 

Archly L Psyehiatrle, II. 2, Heft, 19 
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verhielt sieh stumm, nnbeweglich, sass ganze Tage lung auf ihrem 
Stuhle, ohne sich zu riihrea. Die Regel Cehlte. Ihre Kra.nkheit ha tte 
mit grosset1 Be.~ugstigung'eu angefangen. Dana hatte sich Illeoh'~renz 
der Ideen und gegellosigkeit in den Handlungen erketmen lasseu, his 
mit ei~tem Male voilscaudig'e Stuml)fheit Pl~tz g'riff. Es wut'de der f~ra- 
dische Strom in Auwendung gezogen uad zu seiner Unterst~itzu~lg wul'den 
Emenagoga und Purgautia gereicht. Frictionen der t~aut vorgenommeu, 
Haudarbeit anfgegeben. Nach kaum zwei Monaten besserte sich die 
Kranke. Jeden Tag warde sie fl'eier. Sie arbeitete ohne besondere 
Aufforderung, aus freien Stiicken~ ihre dunkelro~he Hautfurbe verlor 
sieh and maehte einer normalen Platz, die Regel kehrte zariick, die 
K~lte der Extremit~tea verschwand uad nach drei Monaton war die 
Patientin geheilt. Zur Erreichung des gesehilderten Effectes waren 
35--40 Sitzungen nothwendig gewesen, in dereu jeder die Faradi- 
sation 15 Minute~l gedauert hatte, and besonders die grossen Nerven- 
st~mme, Brtlst and Becken, :Rtieken und Leaden bearbeitet worden 

waren. (p. 365.) 
Eine :Frau you 45 Jahren, mit im G~nzen bleichem Gesicht, doeh 

tier rothen Baeken, mit diinner welker Musknlatur: diisterem Blick und 
traurigen Mienen, die har~n~ckig sieh weigerte, irgeltd e~was zu' than, 
und einige Male selbst die N~hrung znriickgewiesen bathe, die halu- 
ciuirte, nnregelmi~ssig menstruirt war, Neigung zum Selbstmorde zeigte, 
diese war, nachdem sie sehon sehr lunge Zeit in der Anstalt zuge- 
braeht hatte, ohne dass eine Veri~nderung in ihrem Wesen vorgekommen 
w~tre~ in aller Ktirze dutch die Anwendung des electrisehen Stromes, 
bei gleiehzeitig tonisirender Lebensweise, gleichzeitigeta Gebrauche 
you Eisenpr~pa.raten, Sehwefelb'iidern und kSrperlieher Arbeit ganz auf- 
f~llend gebessert wol'den. Dt~ wurde mit der Behandlung eingehalten, 
und in nieht gar langer Zeit. erlebte sic, einen Riickfall. Alle alten 
Leiden brachen wieder hervor, die Hinf-/~liigkeit des K6rpers and die 
Zerriittung des Geistes st ellten sieh wieder ein: Es war nothwendig, 
ilmen bald entgegen zu treteu, und in Folge dessert wurde das alte~ 
schon einm~I bew~hrte Yerfahreu ohne ZSgern yon ~enem Wieder ein- 
geschl~gen. Man hielt jetzt an ihm lest, und in Zei~ yon 5--6 Mona- 
ten war damit definitive tteilun~ erzielt. (p. 366.) 

M a r i e  W., verehelichte 2~.~ 45 J~hre aIt~ klein und hager, sunft 
and friedfer~ig, abet sehr beschr~nkt, stammte a.us einer ~amilie, in 
der schon mehrfaehe Geisteskrankheiten vorgekommen waren. Sie 
selbst war vor zwSlf Jahren ~uch schon einmal gestSrt gewesen, and 
dieses Mal lit~ sie an eiaer Affection~ welche dutch den Wahn, be- 
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sesseu zu sein, durch unausgese~z~e GehSrs- and Gesichtst'Xusehungen 
und die Neiguug zum Morde and Selbstmorde ausgezeichnet war. Sit 
glaubte, dass der Teufel in ihr steeke, wollte sich, ihren Mann and 
ihre Kinder nmbringen. Die Respiration, die Yerd~uung and Circu- 
lation hatttn, kaum eint Ver~derung erfahren, aber die Haul war 
trocken and spr6de, ziemlich geNhllos uad niemals sehweissig'. Fort- 
w~thrend kamen ruminirende Schluekbewegungen vor. Es warden 
Sehwefelb-:ider und Prietionen der t taa t  verordnet, einige Purganzea 
gegeben, im .Uebrigen eine roborirende Di~  verabreicht. Im Monat 
Juni win'de damit angefangen and am 7. September war die Haut- 
th~gigkeit wieder hergestellt, begann die Kranke wieder zu arbeiten, 
butte sic ihre Se.lbstmordgedankeu fahren gelassen. Doeh war sie noeh 
bisweilen-traurig and geistesabwesend, auffallend stupid und energielos. 
Nun ward sie electrisirt und uach jeder Sitzung gab sie selbs~ an, sich 
besser, vor allen Dingen freier and leiehter zu ftihlen. Die Energie 
fund sieb daun auch raseh ein und im Octo.btr konnte sic als gehtilt 
ent.Iassen werden. 

C h a r l o t t e  P ,  vereheliehte S., war 37 Jahr~ als sic 1857 in Mar~- 
ville aufgenommen wurde. Als sie 21 Jahre all war, halle sic schon 
eiamal einen Anfall yon Geistesst6rung ausznhalten g'ehabt; doeh war 
derselbe mlr yon kurzer Dauer gewesen nnd halle ihre Isolirung nieht 
nSthig gemaeht. Einem ihrer Kinder stiess clues Tages eine Kleinig- 
keit zu. 3lit Uebertreibung pard ihr das Gtsehehene mitg'etheilt und 
sie wurde dadurch so erseh~t~ert, dass sic ihre gewohnte Ruhe verlor 
and nicht wiederfinden konnte. Je l~nger je mehr ring sic an zu lei- 
den und bald sah sic um sieh nut Leu~e, welehe ihr zu schaden traeh- 
leben uncl die sit selbst zu vtrniehttn strebte. Die Fureht~ dutch 
Feuer umzukommen, trieb sie in das Wasser; bald f[irchtete sie sieh 
aber ~or jedem Dinge~ das ihr aufstiess; abet niehgsdestoweniger butte 
sie das Bewusstsein ihres Kraukheitszustandes nich~ verloren. Sie 
verweigerte die Nahrung uud behauptete, ihr Mann and ihre Kinder 
seietl ~odt. Zwei Jahre ~erharrte sie in diesem Zustand% arbeitete 
indessen~ stiekte and besorgte h~usliehe Gesch~fte. Da warden Ab- 
reibangen mit Seife, Regenb~der, Spazierg~tnge, Chinawein, Selter- 
wasser verordnet and dieses zusammen~ mit zwSlf his filnfzehn Sitzungen, 
behufs Anwendung des eleetrisehen Stromes, stellte die Krankc wieder her 
and zertreute die Deliren~ in denen sic zwei Jahre befang'en gewesen war. 

Claire-Marie B., 21 Jahr alt, ~-on lymphatiseh-sanguinisehem 
Temperamente~ mit einem Tumor albus des rechten Kniees behaftet, der 
sic hindert% ihrea Lebensnnterhalt zu erwerben, wurde geistig ges/Srt 

19" 
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uud musste deshalb am 25. April 1858 in Mar~ville ~ufgenommen wer- 
den. Anfangs zeigte sie sich erregr,, hielt sich ftir verdammf, seufzte 
und stShnte fortw~hrend ; sodann verfiel sie in eine vollst:~indige Apathie, 
spree h nicht mehr and beanfwortete auch keine Frage mehr, die au 
sie geriehtet wurde. 8ie h~lueini~'t% musste gef(ittert warden, m~chte 
unter sich, zerbrach uud zerriss Alles, was sie erreichen konnte. Die 
Regeln fehlten. Der Tumor a lbus trotzte jeder Behandlung. Endlich 
wurde im September ein Contentivvertaand angelegt, um es mit diesem 
zu versuehen. Die Kra.nke riss denselbeu jedoch ub uud zweimal 
musste er erneuert werden. Als er zam zweiten Male angelegt wor- 
deu war, wa.r Patientin den niichsten T~tg ~us ihrer Apathie erw~cht. 
Sie sprach mit den Aerzten, wiinschte aufzustehen~ erkliirte sich fiir 
gesund. Ein leichtes Fieber schien vorha~lden zu sein, und da dieses 
~igliche l%emissionen zu m~cheu sehien, wurde Chinin und Chin~weiu 
gegeben. Die Kranke durfte ~ufstehen und bekaln zu ~rbeit.en. So- 
d~nn win:den alkalische und Schwefeib'~der verordnet, Regenbgder iu 
Anweaduag g{;zogen, eine tonisirende Behandlung eit~geleitet; wegen 
der Unreinliehkeit, die fol'~bes~.and, warden kalte Umsehl~ige a.uf die 
Nierengegend und zur NaehtUeberschlgge iiber den Leib und Riieken 
gemacht. Danach miadet'te sich die ]etztere; d~s Gesieh% bewahrte 
indessen nach wie vor den Ausdruck der Verwunderung and der 
Apathie Um hier aueh noeh zu helfen~ wurde die Electricit'at heran- 
gezogen. Naeh dreim~liger Anwendung derselbert erschienen die Re- 
geln, and uaehdem die Kranke tiberhaupt zwSlf his fnnfzehn Mul elee- 
trisirt; daneben gedoueht worden war, verliess sie am 17. November 
gesund die Anstalt. 

S. leidet noeh jetz~ (1859) an einer hysterischen Form des Irreseins~ 
verbunden mitHallucinationen and bizarren Auffassungen der Ausseuwelt. 
Sie ist 35 Jahre elf, kSrperlieh ganz verfal~en und mit Sehmerzenil~ der 
Magengegend behaftet. :Nut mit Miihe kann ihr etwas Essea beige- 
bracht werden. Opium in steigender Dosis~ Biider und Purgantie,i 
sind ihr ohne Erfolg gegeben worden. Deshalb wird naeh einiger Zeit 
ihr Theriak, Selterwasser, Magnesia mit Rhab~rber verordnet, uud eine 
geringe Besserung ist unverkennbar. Die Kranke f-gugt an zu arbeiten; 
allein obwoht die Besserung noch fortsehreitet; ge.ht sie doeh tiber 
einen gewissen Funkt uieht hinaus, soudern bleibt auf ibm sta~ion-ar. 
Desh~Ib wird zur electrischen Behandlung geschritten. Schou naeh 
den ersten Paar Malen, d~ss sie zur Auwendung kam~ besserte sieh 
die Kranke suffallend rasch undes  ist gegenw.gr~ig alle Hoffnung vor- 
handen, dass sic iu kurzer Zeit vSllig hergesteIlt entlasseu werden kann. 
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Etwas anders, vor Allem seh~/rfer und bestimm~er, fasst der an- 

dere~ A u z o u y ,  die Sache auf. Er sieht eine I%eihe peripherischer 

Erkrankungen nicht sowoh] fiir Complicationen, als vielmehr ftir Symp- 

t.ome der vorhandenen cerebralen Erkrankung an, r~iumt ihnen aber, 
sob~ld sie einmal za Sta.nde gekommen sind~ eine grosse Bedeu- 
tung air das Entstehen und Bestehen der eigentlichen Psychose ein. 
Namentlich spiele in dieser Beziehung eine grosse Rolle die Hunt. 

Denu sie diene nieht blos dazu, die "Xusseren Pormen zu bedecken 
uud abzugrenzen, sondern sie diene wesentlieh dazu, die W~trme 
des Individuums zu erzeugen und zu unterhalten~ das letztere in 
Verbindung mit der Aussenwelt zu setzen, ibm bis zu einem ge- 

wissen Grade gechensehaft tiber den u yon Bewegungen zu 
geben~ die Ausdtiustung und die Resorption zu uuterhalten. Als 

ttauptth~itigkeiten derselben kSnne man in Ktirze bezeichnen das Fiih- 
len im weitesten Sinne des Wortes, die W~trmebildung, die Perspira- 
tion und Absorption. Dureh ihre Nerven stehe sie mit dem Gehirn 
in gerbindung~ und Eindriieke, welehe sic treffen, massen dutch jene 

naeh diesem geleitet und yon ihm pereipirt werden. Bei Geistes- 
kranken seien die Hautth~ttigkeiten tiberaus h'~ufig gestSrt, oft fast ver- 

niehtet. Gegen diese StSrung masse man deshalb zuerst vorgehen 
and dureb ihre Beseitigung auf die Beseitigung des Hirnzustandes hin- 
arbeiten. Als eines der siehersten Mit~el, dies zu erreieheu, kSnne 

man den magneto-eleetrischen Strom betrachten. Er rufe eine voll- 
st~ndige Umwandlung hervm 5 indem er neues Leben sehaffe, die ge- 
sunkene tIautenergie hebe~ die Cireulation besehlennige, das ganze 
Nervensystem errege. Er passe deshalb vorzugsweise fiir Zust~nde, 
welche sich dutch Apathie und Stupor auszeichuen. U e b r i g e n s  sei  
er a b e r  a u c h  ein p r ~ c h t i g e s  M i t t e l ,  den  W i d e r s t a n d  und 
T r o t z  zu b r e e h e n ,  die N a h r u n g s v e r w e i g e r u n g  zu b e s e i t i -  
gen ,  die A b u t i e  zu b e h e b e n ,  die Z w a n g s j a c k e  und die 
D o u c h e  zu e r s e t z e n .  --  Gelegentlich k6nne man yon ihm, ~thnlicia 
~.ie yon der Aetherisation, aueh in dor gerich~lichen Medicin Gebrauch 
machen und ihn zur Erkennung vor,~ Sirnula.tionen benutzen; da durch ihn 
die Alteration oder Nichtalteration der ttautsensibilit,~t leieht ~oufgedeckt 
werde. - -  Als Beweis far die R.ichtigkeit seiner Angaben maeht auch er 
eine gauze P~eihe allgemeiner ~.'Iit, theilungen yon erzielter Bessernng, 
namentlich aueh bei E p i 1 e p ~i s e h e n, und erz-Xhlt endlieh zwei F~;lle yon 
vollst~ndiger Heilung, die ieh ebenfalls im Auszuge wieder folgen lasse. 

G e o r g e s  Sch., ein vierzfgj-~hriger Apotheker, de r  dutch Gram 
und Trunk krank und stupur5s geworden war, wurde am 31. Mai 1858 
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in Mur~ville aufgenommen. Er verhielt sich unbeweglich und stumm 
an dem Platze, an den man ihn gestellt hatte, sein Gesicht zeigte yon 
der geistigen Schw~tche, der er verfallen war, sein Auge war trtibe~ 
sein Bewegungen schlaff. Er w~r vollst~ndig gefiihllos. 5[a.n konnt.e 
ihn stechen, ihn kneipen~ iha einem starken Induktionsstrome un~er- 
werfen, er fiihlte nichts. Er wurde iitherisirt und einige Besserung 
erfolgte. Dana win'de er abwechselnd mit Uebergiessungen und dem 
faradischen Strom behandelt und die Besserung schritt nun rasch vor. 
Anfangs noch wenig mit~heilsam und hiiufig vollkommen abwesend, 
ring er nach und nach an, dell faradisehen Reiz zu ffihlen und endlich 
auch fiber die Gefiihle, die er erregte, Auskunft zu geben. Allm~hlig 
win'de er heifer, lustig, selbst ausgelassen; er scherzte gern und machte 
tiber Alles seine Witze, selbs~ iiber seine Krankheit. Er genas welter 

so vollst~tndig, dass er a.m 12. November~ zwei Mona~e nach dem Ein- 
tritte seiner vollen Gesundheit, ohne Bedenken entlassen werden konn~e. 

R e m y  D., ein 30 Jahre alter Brauer, war durch unregelm~ssiges 
Leben und Missbraueh yon Spiri~uosen so weir heruntergekommen, 
dass er eines Nachts, yon Angst  und Gewisscnsbissen geplagt, zu sei- 

nero Geistlichen l~tuft, nm zu beichteu. Er wird yon demselben ge- 
trSstet und wegen der Furcht vor ewiger Verdammniss beruhigt. Doch 
gelingt dies nicht. R. h'~lt seine Stinden ftir so gross~ dass er nut 

durch eine Wallfahrt nach Rom und Jerusalem sie tilgen zu kSnnen 
glaubte, und macht sich dcshalb auch wirklich auf den Weg. Von 
Gensdarmen aufgegriffen, wird er geknebelt naeh 5'Iar~ville gebracht, 
wo er den 13. December 1858 anlangt. Hier erscheint er im hiichsten 

Grade heruntergekommen~ ist nnf~hig, anf irgend welche Frage zu 
antworten, verweigert hartniiekig die Nahrung. Er misstraut seiner 
ganzcn Umgebung, drtiekt sich in einen Winkel und stcht hier mit 
gesenktem Kopfe, yon melancholischer Angst erftillt., in einem Zustande 
tiefsten S~upors. Wohl ftihlt er~ wean man ihn anfass~ aber verr~ith 
nicht die Spur yon Schmerz; wenn man ihn s~icht oder ihm ein ttaar- 
sell leg~. Die Knebel, welche ihm dic Gensdarmen angelegt hatten, 
haben die Daumen so lest eingeschntirt gehabt~ dass brandige Ringe 
am dieselbe zu Stande gekommen sind. Der Kranke hat iudessen da- 
yon keine Schmerzen, denn er reisst den mildernden Verband immer 
and immer wieder ab. Es besteht ausgesprochene Analgesic. Die 
Aetherisation wird in Anwendung gezogen, sie giebt aber kein genii- 
gendes Resultat. Darauf wird zur Faradisation und zur Douche fiber- 
gegangen~ und bald tritt Besserung ein. Beide Stimulantien, Anfangs 
in geringem Grade gebraucht, bew~hren sich nach jeder erneuten An- 
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wendnng mehr and mehr. R e m y  D. erholt sich je l~nger je mehr und 

ist am 31. Mgrz 1859 so weir; dass er geheilt entlassen werden kann. 

knsser  diesen beiden sell)st beobachteten Fiillen erwghnt A u z o uy  

noch eines dritten, den L e g r a u d  du S a n l l e  in der Praxis des Pro- 
fessor P i o r r y  beobaeh~et, hatte~ and in dem es sich um eine 21j~thrige 
jnnge Dame handelte~ die auf Grund einer exquisit hysterisehen Grund- 
lage an einem hoehgra.digen Seelenleiden litt und dutch den eleetrischen 
Strom ebenfalls geheilt win'de. *) 

Allein trotz all dieser Auseinandersetzung and Be.obaeht.ungen 
konnte sieh die eleetrische Behandlung doch nieht wieder den Eingang 
in die Irrenanstalten versehaffen, den sie sehon einmal gehab~ hatte. 
Die Erfahrungen, welche bis dahin in ihnen gemaeht worden waren~ 

waren nieht geeignet, das Vertrauen zu denselben anfkommen zu lassen, 
welches nothwendig gewesen w~ire, am yon Neuem Zeit. und h'[tihe 
kostende Versnche anzustellen. Und zu dem waren jene ~_ngaben 
selbst gar nieht so tiberzengend~ als sie es woh] hgtten sein mtissen, 

wenn sie einen wirkliehen und m~chhaltigen Einflnss hgt~en ansiiben sollen. 
Dean immer waren ansser der Electrieit.gt gleiehzeitig noeh andere 
und zwar ebenfalls "energiseh wirkende Mittel in .~_nwendnng gezogen 

worden, und immer blieb es nnaufgehellt, wie viel diese nnd wie viel 
jene geleistet hat ten; ja in einzelnen F~llen sehien es sogar~ als ob 

alles Erreichte auf die Wirknng der letzteren zu sehieben gewesen 

w~ire, and dass die erstere nur eine ganz nntergeordnete, vielleieht 
ganz gleichgtiltige 1R.olte bei der Behandlnng gespielt hgtte. Der In- 

duetionsapparat blieb deshalb ebenso wie der Rotationsappara~ liegen, 

wo er lag, und hSehstens wurde er einmal herrorgeholt~ wenn es gait, 
eleetro~herapeutisehe Studien zu maehen oder der Abweehselung halber 
durch ihn, start dnrch ein anderes Mittel, die gereehte Ziiehtigung und 
nothwendige Aufmunterung einem tr/igen und in sieh versnnkenen 
Kranken zu Theil werden zn Iassen. 

Ein gleiches 8ehicksal~ wie den beiden genannten Apparaten, 
widerfnhr aueh der galvanischen ]3atterie, nachdem sie auf G• der 
R e m a k ' s e h e n  Knren in diese oder jene Irrenanstalt hineJngekpmmen 
wa.r. Doeh seheint sie nieht besonders hiiufig in Anwendung gezogen 
worden zn sein, sei es, dass der Glaube an die Wirknng der Eleetri- 
eitgt in diesen l~i~umen zu sehr ersehtitter~ worden war~ sei es~ dass 

*) 8ehon wgthrend des Druekes land ich eine Xotiz, die yon den Ann. 
medico-psychol, l&t9. Tom. I. long. 228 ausgegangen ist, des Inhalts, dass 
auch B u c k n ill Geisteskranke electrisirt und bei Melaneholi~chen gute Erfolge 
erzielt babe. 



282 Dr. Rudolf Arndt~ 

die umst/~udliehe und schwerf~llige ttandhabung der alteren und der 
hohe Preis der neueren Batterien die Austalteu you ihrer Erwerbung 
abgehalten hubert. Ab und zu indessen hat sie doch in ihnen ge- 
arbeiCet, sower ich abet berichtet worden bin, mir keinem Gliicke. 
Wie man die Sache aueh angefangen hat, ob man den aufsteigenden 
oder den absteigenden Strom benutzte, ob man den Strom l~ngs oder 
quer durch den Kopf gehen liess, ihn dureh einen Me]ancholischen, 
Maniakalischen oder Paralytischen hindurchzwang~ der Erfolg war 
immer derselbe, n~mlieh negativ. 

So war es denn aueh nicht zu verwundern, dass uach einer fast 
ffinfzehnj~hrigen Erfahrung roller Fehlsehl~ge und get~iuschter Erwar- 
tungen mall die Hoffuuag, dureh die eleetrischen Kr~fte in der Psy- 
chiatrie etwas zu erreichen~ mehr und mehr sinkeu liess und ztfletzt, 
wie es den Ansehein hat, vSlliff aufg'ab. W'~hrend im Bereiche der 
fibrigen ~ervenkrankheiten die Electrieit~it immer gr5ssere Fortschritte 
macht und sieh zum souver.~nen Mittel aufsehwingt, w~ihrend die Jour- 
nal-Literatur aller L'~nder yon gl~nzenden tteilerfolgen durch sie strotzt, 
jeder mit ihr nur eiaigermassen vertraute Praktiker you ihr Wunder- 
dinge zu erz~hlen weiss, die keineswegs so oft phantasirt sind, wie 
der vornehm abweisende Theil der erfahrenen Collegen anzunehmen 
pfiegt, hSrt man aus den Irrenanstalten uichts yon ihr. Zwar hat in 
der neuesten Zeit C a e s a r  L o m b r o s o * )  Eiuschlagiges aus ihnen 
berichtet, allein so sch~tzbar dasselbe auch als wissenschaftliehes Ma- 
terial ist, therapeutisehen Werth kaan man ihm vorl~ufig" nicht viel 
zugestehen. Es bezieht sich haupts~chlich auf die Reizbarkeits-Yer- 
h~ltnisse, die schou bei dem einzelnen Individuum; vielmehr aber noch 
bei verschiedenen, die psychische Alteratiouen erfahren haben, ver- 
schieden sind und dadurch allerdings ein nicht geringes Interesse ein- 
zuflSssen im Stande sind. 

L o m b r o s o  land n~imlich, was freilieh zum Theil auch schon 
andere, namentlich auch T e i l l e u x  and A u z o u y ,  vor ihm gefun- 
den hatten, dass die EmpfindliehkeR f[ir den electrischen Reiz an 
versehiedenen Stellen des KSrpers versehieden sei, and dass diese 
Verschiedenheit bediugt werde dutch die Feinheit der bedecken- 
den Epidermis und den Reiehthum der sich unter derselben ver- 
breitenden ~erven, dass das Zahnfleisch, die Eichel, die Zungen- 
spitze~ Oberlippe, Brustwarze und die noch nieht genannten iibri- 
gen Theile des Antlitzes die grSsste Empfiudlichkeit bes~ssen, der 

*) Caesar  Lombroso~ Klinische BeitrSge zur Psychiatrie. Deutsch v. 
M. O. Fraenkel .  Leipzig 1869. p. 29--43. 
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Fnssriicken, die untere Nfickengegend~ der Riicken der grossen Zehe 
dagegen nur eine sehr geringe, die derbe Fusssohle aber gar keine mehr 
zeigten. Sodann land er, dass das weibliehe Oesehlecht empfindlicher 
sei, als das mitnnliehe~ nnd endlich, dass die Intelligenz bei der 
Empfindliehkei~ eine schr grosse ~Rolle spiele. Das intelligenteste In- 
dividuum, das er zn untersuehen gehabt, sei a.ueh das empfindlichste 
gewesen. Nut GestSrte h~tten eine Unempfindliehkeit an den Tag 
gelegt, die ---- 0 oder nahezu ~ 0 war, nnd unter diesen h~itten wieder 
die auffitlligsten Yer~nderungen die Pellagrosen und Dementen erkennen 
lassen, da bei ihnen zumal an Stirn~ Hand und Naeken eine auffallende 
Verminderung tier l~.eizbarkeit, wahrgenommen werden konnte. Doch 
auch bei anderweifigen Krankel~ wttren ~thnliche StSrungen vorgekom- 
men. Die apathischen Melancholischen h~itSen im Allgemeinen such 
eine Verminderung der Sensibilit:~tt gezeigt, und zwar ganz besonders 
den erethischen gegentiber, bei denen bisweilen sogar eine ErhShung, 

,q ,~" zum wenigsten an der Stirn zu con~ta~ren gewesen witre. Beztiglich 
der musknlaren ~eizbarkeit glaubt derselbe Forseher bemerkt zu haben; 
dass bei Dementen, Pellagrosen uud Monomanischen die Extensoren 
trager reagirteu, als bei Gesunden; und beztiglich der tterzaetion, dass 
constant, eine Vermehrnng derselben nach Anwendung inducirter StrSme 
eintritte. 

Nur yon ansserhalb, d, h. yon dem profanen Terrain der gewShn- 
lichen medieinisehen Kliniken sind kiirzlich einige Fi~lle yon Geistes- 
stSrung mitgetheilt worden, in denen der elecf.rische Strom sich als 
niitzlieh erwiesen. B e n e d i k ~ * )  n~mlieh ist es gewesen~ der aus der 
O p p  o l ze r ' s ehen  Ambulance drei F~tlle ver6ffentlieht hat, in denen 
er dureh Galvanisation bei beginnender StSrnng vollsti~ndige Heilung 
und bei langerem Besgande der Krankheit wesentliehe Besserung er- 
zielt hat. 

Im ersten dieser F~ille handelte es sieh um ein Individuum, einen 
42ji~hrigen Masikus, das dureh geschlechtliche Exeesse und wahrsehein- 
liehes Naehtwachen heruntergekommen~ seit ftinf Jahren an einer immer 
sti~rker sieh herausbildenden hysterisehen Verstimmm~g, an einer p s y e h i- 
s e h e n  D e i ) r e s s i o n  litt, die ihn verhinderte, ohne dass er im eigent- 
lichen Sinne des Wortes gel'~hmt gewesen wiire, sich selbststiindig fort- 
znbewegen, der sehon nach der s i e b e n t e n  Application des abstei- 
genden galvanischen Stromes tiber der Wirbels:~tule so welt gebessert 
war, dass er wieder al!ein gehen konnte, s e i n e n  K o p f  f r e i e r  f i ih l t e ,  

*) N. Benedik t~  Electrotherapie. Wien 1868. p. 222--223. Beobacht. 
197--199. 
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geringere Sehmerzen im R(icken hatte und "der endlieh, trotzdem er 
bMd darauf yon einem fieberha.ften Catarrhe befallen wurde, dennoeh 
yon seiuem nerv6sen Leiden sich mehr und mehr erholte and sehliess- 

lieh ganz gesuadete. 
Im zweiten ~alle handelte es sich um einen Lohnkutscher yon 

57 Jahren, der am 29. Mai 1865 in B e n e d i k t s  Behandlung kam, fiber 
6fters wiederkehreade Schmerzen and Schwellungen der Gelenke klagte, 
zwei Jahre vorher an Diplopie gelitten hatte und seit anderthalb Jab- 
ten yon einer solehea Schw/~ehe befallen war, dass er yon einem viertel- 
stiindigen Gange sieh vollst:~tndig ersehSpft fiihlte. Ausserdem klagte 
Patient tiber Sehwindel, Ohrensausen und fiber leieht laazinirende 
Sehmerzen und Pamstigkeit in den B einen~ hatte nut tin geringes 
Geftihl bei passiver Bewegung der g'rossen Zehen, sehwankte heftig 
beim Stehen mit gesehlossenen Aug'en, ging unter denselben Verhiilt- 
nissen hSehst unsieher and mit kleinen Sehritten, doch ohne besondere 
Ataxie. Dagegen bestand eine solehe in den Itgnden and offenbarte 

sieh besonders beim G reifen naeh der Nase. Die Urinsekretion war 
mang'elhaft und erfolgte nut tropfenweise: indessen nieht unwillkfirlieh. 
Conrraeturen nnd Kr'~mpfe fehlten, d~e eleetromnsknl~re I~eizbarkeit 

aber war ~;ermindert. P s y e h i s e h  z e i g t e  s i e h  d e r  K r a n k e  s e h r  
g e d i ~ c h t n i s s s c h w a e h  a n d  z n m  W e i n e n  g e n e i g t ,  so d a s s  es 
g e n t i g t e ,  mi t  ihm yon  s e i n e m  G e s e h S f t e  zn s p r e c h e n ,  um 
ihn zu  Thr~ inen  zu b r i n g e n .  D i e s e h l e e h t e n  G e s e h i i f t %  d i e  
er  g e m a e h  b s o l l t e n  f i b e r h a n p t  d ie  U r s a e h e  d i e s e r  K r a n k -  
h e i r  se in .  Er  wurde mit ~ufsteigenden Rtiekenmarks-NervenstrSmen 
behandelt und naeh einigen Woehen ohne Aenderung der :~tusseren 
Verh-5;ltnisse so weir. hergestellt, dass er laehte, wenn er an seine frfi- 

heren melaneholischen u erinnert wurde. Naeh and naeh 
bessertensieh auch die iibrigen Zustiinde vollst-~.ndig, nnd nach zwei 
Ja.hren noeh war er so gesund, dass er in Wind und Wetter den gan- 

zen Tag auf den Beinen sein konnte. 
Der dritte Fall endlieh betraf einen 9j/~hrigen Knaben, der in 

seinem seehsten Lebensmonate yon eklamptisehen Anf-~llen heimgesneht 
worden war und seitdem reehterseits an versehiedenen C0ntraetionen 
and Spasmen litt, der yon /ingsflieher und boshafter Gemfithsart be- 
herrsehg~ vollst'~ndig blSdsinnig, erst im siebenten Jahre spreehen ge- 
lernt, and immer tin so sehwaehes Ged~ehtniss besessen hatte, dass 
er z. B. nit alas t taus finden konnte, in dem er wohnte. B e n e d i k t  
nahm die Behandlung im April 186et der ,~kr~ vor, dass er den galva- 
nisehen Strom durch den Kopf leitete. Mitte Mai bekam der Kranke 
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unmittelbar naeh dem Eleetrisiren einen eklamptisehen Anfall~ and als 

er am 6. Juni wieder zur Behandlung kam, fiel sein ungleieh intelli- 

genteres kussehen anti Auf Befl'ag'en erz~ihlte seine Beglei~erin, dass 
aneh seiner Familie die Zunahme der Intelligenz anfgefallen w.a, re, und 
dass diese sieh z. B. darin/tussere, dass der Kns.be jetzt weite Wege ganz 
alma tilde, w'ahrend er sieh frilher nieht einmal in der Gasse zu orien- 
t, iren vermoehte, in der er wohnte. Ein l~{ehr wnrde indessen nieht 
erreieht, nnd obgleieh er noe?a drei Monate welter behandelt x:urde, 
konnte er doeh eben nut als etwas gebessert entlassen werden. 

So wenig dies Alles nun abet aueh sein mag, was yon den bis- 
herigen Leistungen der Eleetrieit~it in psyehisehen Krankheiten zu be- 
riehten ist, so glanbe ieh dennoeh, auf dies Wenige nnd auf eigene 
weitere Erfahrnngen gestiitz L dass dieselbe, ein nnsehgtzbares Mittel 
bei der Behandlung jener abgiebt, dass sie in dem ]~eilapparate der 
Psychosen dieselbe Wiehtigkeit besitzt~ wie alas Chinin: das Eisen~ die 
Bgder~ dass sie nngleieh hOher zu s~ellen ist, als die Narkotika, die 
Laxanzen and Purganzen, dass sie mSglieh~r Weise berufen ist, die- 
selbe Sonvergnit'at in der Psychiatrie einzunehmen, welehe sie in der 
Therapie der iibrigen Nem~enkrankheiten sieh bereits erworben hat. 
Nut darf man yon ihr nieh~ alles verlangen! Nur soll man nieh~ glau- 
ben, dass, ~'enn man die wohlbekappten, vorsehriftsm~ssig mig Wasser 
oder Salzwasser durehfenehteten Eleetroden auf den KSrper des Kranken 

aufgesetzt hat, aueh sehon altes gethan babe, was nSthig sei, und dass 
nun Htflfe unter allen Umst'anden eintreten miisse! Leistet das Chinin 
in allen Fallen etwas? IIat das Eisen immer die gewtinsehten Erfolge? 
Besehwiehtig'en die Opiate stets den im Innern tobenden Stnrm? Be- 
thgtigen selbst die Speeifiea unter allen Umst./inden ihre eigenth/Jm- 
liehe Wirknng? Itgng't es nieht ganz yon den Yerhiiltnissen ab, ob 
die jeweilige Absieht erreieht wird oder nieht? Kommt es niehg ganz 
nnd gar darauf an, dass wit das ~'[ittel .unter a.ngemessenen Bedin- 
gnugen reiehen, dass die Indieationen ftir dasselbe erfiillt s i n d ? -  
Der blinde Eifer, helfen zu wollen, aueh ohne die Ursaehen der Krank- 
heir gehSrig erkannt zu haben, der Wirkungsweise der anzuwendenden 
5iigtel sieh bewusst geworden zu sein, wenn er aueh zehn Mal aus 
einem liebevollen nnd pfliehtgetreuen Herzen entspringt, er kann dem 
grossen Ganzen niemals f6rderlieh, wohl abet dem Einzelnen oft ver- 
derblieh sein~ und ein zuf~illiger, in die Augen springender Erfolg, 
wenn er vorttbergehend aueh zn blenden vermag, er wird doeh nim- 
met die Sehgden deeken, welehe neben ibm entstanden sind, er wird 
znm Nindesten niemals im Stande sein, den Verfall aafzuhalten, in 
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den ein Heilverfahren geri~th und gerathen muss, wenn es riicksiehts- 

los nnd ohne Krit ik angewandt das nicht zu leisten vermag, was man 

yon ihm verlangen zu ktiunen g'laubte. Auch die Eleetriciti~t leistet 

keine Wander!  Wollen wir dureh sie in der Therapie der Psychosen 

etwas erreiehen, so miissen wit vorerst  wissen~ was leistet sie, und 

unter welehen Umstiiuden leist.et sie das. Die I n d i e a t i o n e n  fiir ihre 

Anwendung' mtissen vor allen Dingen wit kenneu zu lernen bemiiht 

sein. Denn auf diese a.lleiu kommt es doch an, ob wir yon ihr einen 

berechtigten Erfolg erw~rten diirfeu oder nieht. Niemand aber  wird 

liiugnen kSnuen, dass fiir den Gebrauch der Electr ici tat  in den psy- 

chischen Krankhei ten,  abgesehen yon den wenigen beziigliehen An- 

deutungen, die T e i l l e u x  und A u z o u y  gegeben haben,  his je tz t  es 

noch an jedem Anhalte fehlt; uud dass es mit ihrer Anwendung bisher 

im Allgemeinen nichts Anderes war,  als ein blindes Umhertappen auf 

das Gerathewohi. Es ist deshalb aueh gay nieht zu verwundern, dass 

dabei nicht vie] herauskam, und dass sie endlieh naeh einer Jahre  

langen Versuchszeit  so gdt als g~nz bei Seite gelassen wurde. 

Als ich im Jahre  1867 mit meinem Freunde y o n  G e l l h o r n  mit 

Untersuchungen fiber die electrische Reizbarkei t  yon Kranken be- 

sch'~ftigt war,  welche die Erscheinnngen der progressiven Paralyse 

~n sich trugen, traf ich auch auf ein Individuum, das allerdings nicht 

in die Kategorie  dieser Kranken geh6rend,  in FoIge jener  Unter- 

suchungen eine solche Wendung seines Zustandes erfuhr~ dass ich 

zu weitereu hierher z.~hlendeu Beobachtungen reich dringend veran- 

lasst, fund. 

II. 

J. Tr., ein verheir~thete~ Arbeiter~ der Vater yon zwei gesunden Kindern 
ist, erkrankte ira Juli 1865, bald nachdem er stark erhitzt unter freiem ttim- 
reel auf einem ~assen Kleehaufen geschlafen butte, an einem Leiden, das yon 
vornherein durch starke Gehirnerscheinungen eharakterisirt war. Der bis 
dahin gesunde, erst 36 Jahre alte und mit keinen heredit~ren Anlagen zu 
Nervenkrankheiten behaftete ~iann, der stets redlich fiir den Unterhalt seiner 
Familie Sorge getragen butte, klagte fiber heftige Kopfschmerzen, wurde l~ssig 
und tr~ge, stellte das Arbeiten ein und pflog, jede Bewegung vermeidend, 
~llein der siissen Ruhe. Ohne ein Wort zu sprechen~ konnte er stunden]ang 
daliegen und vor sich hintr~umen, und niehts in der Welt vermochte diese 
Lethargie zu brechen. Seine Frau ring er an schlecht zu behandeln, sich 
sogar thiitlieh an ihr zu vergreifen, gegen seine Kinder sieh gleichgtfitig und 
riieksichtslos zu zeigen, gegen sich selbst nachliissig in jeder Beziehung zu 
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werden, g ln  und wieder kameJ~ alh,rdi~.gs auch N[omen/e gr0sserer Lebhaf- 
tigkeit vor. Tr.  sprach dann ziemlich viel, bewegte sich auch mit gr6sserer 
Energie,  aber in allem, was er that und sprach, fehite jeglicher Zusammen- 
hang. Yerwirrung beherrschte sein Thun und Treiben und offenbarte sich in 
jeder seiner ttandlungen. Obwobl er immer im Auge behalten und ziemlich 
streng bewacht wurde, wusste er sich doch gelegentlich seinen WStchtern zu 
entziehen und dann allerh~nd A1Jotri~ zu treibem So schlug er eines Tages, 
ehe man es sich versah, ohne irgend welchen Gruad 30 junge Baume ub, 
und ein ander Mal stahl er sich unbemerkt aus dem gause und trieb sich 
dann planlos in der Irre herum., ohne auf Weg and Steg zu ~chten und G~tr- 
ten und Felder zu respeetiren. Dennoch ertrug:seine Umgebung dieses Ge- 
bahren fiber ein halbes Jahr ,  und erst als es gar nicht mehr mit ihm im 
Kreise der H~uslichkeit gehen wollte, warde er am 5. Februar 1866 der 
Irrenanstalt bet Halle a./S. ~bergeben 

tiler zeigte er sich als ein schon sehr welt heruntergekommenes Indivi- 
duum. Er war vollst~ndig stupid. Ohne Rt~cksicht auf seine Umgebung und 
die vielfachen Aufforderlmgen, sich der Hausordnung zu ftig~n, ohne eine Spur 
yon dem Drange n;~ch geordneter Th~tigkeit zu zeigen, schlenderte er den 
ganzen Tag umher, kroeh er aus ei~em Winkel in den andern. Was ibm 
dabei in die H~nde fie], wurde mitgenommen, eingesteekt und an irgencl einem 
dritten Orte abgelegt. Erkl~rungen flit sein V.erhalten gab er dabei ~ie ~b, 
wie er denn fiberhaupt z.u den mehr als sehweigsamen Kranken gehSrte. Auf 
Reinliehkeit Melt er nicht im Geringsten mehr. Unordentlich im Anzuge, sah 
er auch noch beschmutzt und befleckt yon oben his unten aus, und die grSsste 
Aufmerksamkeit und Sorgfalt van Seiten der Wgrter war nicht im Stande, 
dies Aussehen zu verhindern. Bet ~Iler L~issigkeit und Indoler, z, die Tr. an 
den Tag legte, kamen Augenblicke vor, iu denen er plStzlich ein verwandel- 
tes Wesen zeigte, eine gr~,ssere Esergie  entwickelte. Ehe man es sich ~er- 
sah, hatte er alsdann irgend ei~e Thorheit beo'angen, einem andern Kranken 
die Miltze weggenommen und sie fiber die Gartenmauer geworfen, sich in 
irgend einem Winkel geflfichtet T_md da versteckt, oder auch Versuche ge- 
macht, fiber die Gartenmauer z~ entkommen. Zweim~l war ihm das letztere 
auch gegltlckt und zwar, indem er mit ether Gewandtheit und Beheudigkeit 
iiber MaLler und Gitter hinwegsetzte, dasses  nicht gelang, seiner friiher hab- 
haft zu werden, als his er jenseits derselben im Freien ~ngekommen war~ 
D:Lbei aber zeigte sein gauzes Wesen, dass er nicht vorbereitet und plano 
m~ssig zu Werke gegangen war, sr nut einer momentanen dunklen Re- 
gung nachgegeben h~tte. Er  vermochte i(eine Auskunft zu geben ~tber das, 
was er eigentlich gewollt habe, wusste sieh auch im Freien nicht zureeht zu 
finden, so dass er leicht gefangen werden konnte, zeigte sich fiberhaupt im 
hohen Grade benommen und verwirrt. 

Im Jur~i wurde er etwas freier. Er  erschien lebhaf~er, geweckter und ia 
Folge dessen zu ether geregelten Th-~tigkeit geschickt. Er  ring an auf sich 
zu achten, sein Aeusseres sauber und ordentlich zu haltem Angemessene 
Auftrage und Besorgungen innerhalb des Hauses ffihrte er in gewfinschter 
Weise arts, und wenn geistig auch ziemlieh schwach und blSde, wusste er sich 
doch je langer je mehr n~itzlich zu machen und bet einiger Anleitung einem 
gewissen Kreise yon GeschMten vorzastehen. Allein das hatte keinen Be- 
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stand. Nach Ablauf von einigen Bfonaten wurde Tr. wieder tr~ge uud lfissig, 
so dass er zu keinen Arbeiten mehr zu gebrauchen w~xr 7 und zu infang  des 
Herbstes war er in einen Zustand gerathen~ der gleich oder noch schlimmer 
war, als der, in welchem er in die Anstalt a~lfgenommen wurde. 

Schon im November butte dieser Zustaud eine bedenkliche H0he erreieht. 
Tr. war vollst'~udig abulisch, zu jeder aueh nur einigermassen selbststgndigen 
ttandlung unf~hig geworden, h~ichts besorgte er allein. Er  musste aus dem 
Bett gehoben und zum gr6ssten Theile angekleidet werdem Wo man ihn 
alsdann hinstellte, blieb er stehen und wechselte nur den Ort~ wenn er ge- 
schoben wurde. Seine Excremente liess er in dig Kleider gehen, weil er es 
nicht tiber sich vermoehte, nach dem Aborte ztt gehen. Zu Tisch musste er 
geffihrt ~verden. Der LSffel musste ihm in die Hand gegeben, spSter sogar 
noch meistens in den Mund gesteckt werden, wenn er fiberhaupt ~ahrung zu 
sich nehmen sollte. Diesem geistigen Wesen entsprechend war die K6rper- 
haltung schlaff und gebroehem Die Arme hingen am Leibe herunter wie 
fremde KSrper~ konnten nut mit einiger Kraftanstrengung gehoben werden 
und fielen dann rasch herunter, als ob keine tterrschaft (iber sie ausgefibt 
wfirde. Die H~nde waren dick angeschwollen, yon violetter Fhrbung und eis- 
kalt. Dasselbe Verhhltniss, wean allch minder ausgesprochen~ bestand an den 
unteren Extremit~ten. Auch das Gesicht war dick aufgelaufen. Nase, Lippen, 
Augenlieder~ am meisten ge(]unsen~ benahmen ibm jedweden bestimmteren 
Ausdruck und liessen es nichtssagend und dgmisch erscheinen. Diese Er- 
scheinung aber wurde m)ch verstSrkt dadurch, dass ein sehr profuses eitriges, 
yon der Nasenschleimhaut abgesondertes Sekret~ ohne dass der Patient daran 
dachte, es zu entfernen, fortw~hrend tiber Mund und Kinn hinabtriefte und 
sich auf Rock und Weste ablagerte. Der Pals war klein, schwach und 
schwankte bei den verschiedenen Z~hlungen zwischen 8~ und 88 p. M. Die 
Respiration war unterdrfickt, oberflhchlich~ zitternd~ wie hngstlich und sehr 
verlangsamt. Meistens e~folgten e l f  Athemz~ige in der Minute. nicht selden 
nnr n e u n  his z e h n ,  einige Male habe ich sogar nur f f in f  gezghlt. 

Nachdem auf diese Weise 1)eim~he ein halbes Jahr verstrichen war, ohne 
d~ss eine wesentliehe Aenderung erfolgt w~re, sehien endlieh gegen das Frtih- 
jahr hin eine Wendung zum Bessereu einzutreten. u allem liessen die auf- 
fallenden CirculationsstSrungen nach. Die Extremit~teu schwollen ab und 
verloren ihre tiefblaue F~rbung, das Gesicht wurde etwas schmaler~ die 
Nasenschleimhaut h,~rte ~mf so massenhaftes Sekret zu produciren; im Uebri- 
geu abet ",vat die Besserung nut Schein. Kaum mimlich hatte im Monat April 
Tr. sieh etwas regsamer gezeigt und wenigstens seine dringendsten Bed~trf- 
nisse ohne fremde Beih~flfe bestritten, als auch schon zu Anfang Mai sieh 
wieder ein Naehlass dieser geringen Geistestl~tigkeit bemerkbar machte, und 
sehr b~ld der alte Stupor an ihre Stelle trat. ~ach Verlauf yon wenigen Tagen 
~tnderte sich die Sache indessen wieder und yon einem fieberhaften Magen- 
and Darmkatarrh befallen; zeigte Tr. abermals eine grSssere geistige Reg- 
samkeit. 

Den 9. Mai nhmlich erkrankte Tr. ziemlich heftig mit zweimaligem Er- 
brechen unmittelbar nach den beid~.n Hauptmahlzeiten. Er musste die darauf 
folgenden Tage das Bett haten und zeigte nicht tmbedeutende Fiebererschei- 
nungen. Die Temperatur war ft~r das C~eft~hl zwar nicht sonderlich gestei- 
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gest, allein die Palsfrequeaz bathe eine I{She yon 136 nnd die Respiration 
eine solehe yon 20 erreieht. Die Zunge war troeken, der Urin eoneentrirt, 
des Appetit verringert, so dass die N~hrung vel'weigert wurde. Ein am 14. 
gereichtes Digitalis-Infus butte_ kaum eine Wirkuog. Noeh am selbigen Abend 
wurde Patient unruhig, knirschte ~mhaltend mit den Zahnen, lag mit krampf- 
haft angezogenen Beinen da. Mehr aber noeh ~iusserte sich seine Unruhe in 
des darauf folgenden Nacht und ~'.m nhchsten Tage. Er wart sich bin und 
her, zog das Herod aus, wart die Deeke weg; respirirte heftig, knirsehte fort- 
gesetzt mit den Z~thnen. Die Pulse, welehe vor~bergehend etwas an Frequenz 
naehgelassen batten, folgten sieh wieder mit einer $chnelligkeit yon 13:9--]36 
p. M. und waren schnellend geworden, die Respiration erfolgte 20 Mal und 
dartiber und die Teml)eratur hatte eine HOhe yon 400 C. erreieht. Dabei 
war er psychiseh etwas segsamer geworden. Er beantwortete einen Theil der 
an ihn gestellten Fragen, gab an, dass er Sehmerzen im Epigastrium h~be, 
dass Darehfall und in des ver~vichenen Naeht noch-eium~d heftiges Nasen- 
bluten eingetreten :ware. Er streckte auf Yerlangen die Zunge heraus, die 
nicht mehr trocken, sondern weisslich belegt war, und erklarte, die Nadelstiehe 
sehr deutlich zu fiihlen, nfit denen seine Sensibilitiit gepritft warde. Im Oan- 
zen doeh zeigte er sich sehr stumpf. Ausserdem war bemerkenswerth, dass 
er mit stark eingezogenen Beinen dalag und dieselben auch nicht auf Ver- 
langen einmal ausstreekte; ferner, dass er auf die Nadelstiehe, welche er deut- 
lieh fithlen wollte, so gut als gar nicht reagirte. Es wurden namlich Reflex- 
zuekungen nur an den Augenmuskeln ausgelSst und fehlten sonst vollst~ndig, 
selbst wenn man mehrere Stiche rasch hintereinander und ziemlich tier bei- 
brachte. - -  Verordnet Natr. nitric, mit Opium�9 

16. Mai. Das psychische Befinden des Patienten ist unverandert. Er ist 
unruhig, und doch auch wieder apathisch, er beantwortet die Fragen, die an 
ihn gestellt werden, verrath ~ber docft nut geringes Verstandniss derselben 
und spricht zwischendurch vie] dummes Zeug. Zunge noeh dick belegt, Stuhl 
durchfallig. Zahneknirschen und Contraeturen der Kniee dauern fort. Auf- 
fallend ist die Bewegung der Arme, welche nicht steti:4" , sondern absatzweise 
ausgestreckt werden. Will Patient z. B. die Hand reiehen, so erfolgt dies 
nicht in einem Zuge, sondern mit drei, vier Unterbrechungen. - -  Die Tempe- 
ratur 400 C, Pulse 1~8, Respiration 20. 

17. Mai. Naehdem schon gestern Abend die Fiebererscheinungeu naeh- 
gelassen hatten, die Temperatur auf 39,9, die Pulse auf 116 gefallen waren, 
das Z~hneknirschen so ziemlich aufgehSrt hatte, und danach eine ruhige Nacht 
erfolgt war, betrug heute Morgen die Temperatnr nut noeh 39 o C. und fiel 
im Laufe des Tages welter, die Pulse und die Resl)iration jedoch behielten 
die aIte E6he yon resp. 116 m~d 2o. Der Durchfall noch vorh~nden, ebenso 
aach noch die Contracturen in den Knieen. Diese letztern ki~nnen nur uuter 
Schmerzen vor~ibergehend aufgehoben werden und treten beim ~achlass der 
vorgenommenen Strec~ung sofost ~-ieder ein. 

18. Mai. Temperatur 37,7; Pulse 10~, Respiration 18--20, sonst wie 
gestern Gegen die Diarrhoe ein Klysma nnd Decoct. radic. Colomb. mit 
Opium. Die Fiebererscheinungen lassen nunmehr g~uzlich nach. Die Tempe- 
ratur sinkt noch weiter und tier Kranke ftihlt sich geradezu kfihl an. Die 
Pulsfsequenz geht bis a~f 76 herunter~ die Respiration auf 16. Die Diarrhoe 
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wird im Verlaufe von drei Tagen gehoben, ~ber die Contracturen iu den Knieen 
haben zugenommen. Die Circulationsverh~i.ltnisse habeu sieh noch mehr ge- 
bessert. Die It~inde siad kaum mehr blau zu l~enuen und ebenso wie die 
Ffisse auf ihre normalell Formen abgeschwollen, das Gesicht indessen ist 
noeh immer etwas gedunsen and deshalb ohne besondern Ausdruck. Die 
1)sychische Seite hat weiter keine Yer~nderung erfahren. Tr. reagirt zwar 
~uf iiussere Eindr0cke, beantwortet auch die a.n ihn gerichteten Fragen~ aber 
alles erst nach so vielfachen Anreizangen, dass i~n grossen Ganzen doch noch 
die alte Indifferenz herrsch~. Hin und wieder zeigte er sich wohl etwas leb- 
hafter~ doch siud solche Aeusserungen vortibergehend und trugen so entschie- 
den den Stempel der Verwirrtheit ~ sieh, dass yon einer Besserung wohl 
nicht die Rede sein kann 

Am 26. Mai wurde nun Tr. far:r Es kam wesentlich darauf an, 
durch die Faradisation dig Contracturen d er gniegelenke zu beseitigen and 
vorzugsweise wurden die 0berscheukehnuskeln bearbeitet. Wegen der un- 
gfinstigen Lage u,ld vollstgndigen Apaflfie des Kranken, ,:lie heute wieder in 
grellster Weise hervortrat und sich dutch die v511ige Rticksichtslosigkeit auf 
alle ausgesprochenen Wfmsche kennzeichnete, musste yon einer Eeizung der 
Nervellsti~mme Abstand genommen werden und konnte nur die directe ~uskel-  
reizung stattfinden. 'Obgleich sehr starke StrSme angewendet wurden, welehe 
bei mir und Dr. ~on G e l l h o r n  die vollst~ndigsten Contractionen der Arm- 
muske]n herbeifiihrten und ein heftiges Schmerzgeftthl verursachten, war bei 
Tr. nichts Aehnliches zu beobachten. Die Schenkel streckten sich nicht, und 
tin Schmerzgefahl schien kaum vorhanden zu sein. Ganz ii, hnliche Erschei- 
nungen w~ren auch an anderen K0rpertheilen zu beobachten. Der faradische 
Strom schien keine Wirknng auszutiben. Erst nachdem er schon lii, ngere 
Zeit angewandt und wahrend dessen so sehr als mSglich verst~irkt worden 
war, kamen deutliche Schmerz~usserungen von Seiten des Kranken zum Yor- 
schein. Dennoeh standen dieselben in keinem Verh.~ltnisse zu der Strom- 
st~rke und den Empfindnngen, welehe bei Gesanden ausgelSst wurden. Nicht 
anders verhielt es sieh mit den MuskelcoatracLuren. Sie traten erst sehr sp~,t 
ein und waren nieht krii, f.tig genug, um auch nur eine mittlere Streckung des 
Schenkels herbeizuffdlren 7 und so musste denn, ohne dass for den Augen- 
blick etwas Wesentliches erreicht worden war: yon der ferneren F~xradisation 
Abstand genommen werden. 

Allein schon nach drei Tugen zeigten sich die Folgen davon. Tr. war 
psychisch freier geworden. Er  achtete mehr auf seine Umgebung als vorher, 
interessirte sich fiir das, was um ihu herum vorging, ring an nach Einzel- 
heiten zu fl'agen~ be;tntwortete, wenn auch unvollkommen~ so doch in einer 
immerhin erfreuliehen Weis% die an ihn gestellten Fragen~ kurz er ring an~ 
aus seiner Stumpfheit zu erwachea and sich in tier Welt zurecht zu finden. 
Am 29. Mai war die Besserung ganz deutlich; noch deutlicher war sie am 
30, wo Tr. selbst meinte, class sie wohl dutch das Electrisiren herbeigefahrt 
worden w'~r% und class er nichts gegen tin weiteres Anwendeu desselben 
vorzubringen Mtte~ wenn er dadurch ganz gesund gemacht wtirde. Es kam 
aber nicht dazu und zwar blos, well es nicht nSthig war. Die Eeconvalescenz 
schritt rasch und stgtig vorw~,rts~ und eine Beschleunigung derselben schien nicht 
im Geringsten nothwendig zu sein. Am langsten hielten die Contracturen 
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in (lea Kniegelenken an. Obgleich der Reconvalescel~t selSst alles ~IO~liche 
daze1 beitrug, durch passive und dt~rch active ]3ewegungen sie zu beseifige~ b 
vergingen doch Wochen, ehe es ihm gelang, die Beine ganz gerade zu machen. 
Und als er dLxs endlich fertig brachte~ da ffihlte er noch framer solche 
Schw'Sche mid Unsicherheit in denselben~ dass er noch lunge Zeit urn sich 
fortzubewegen eines Stuhles bed~!rfte, auf desse,1 Lehne er sich za st~itzen 
vermochte. 3e welter er ~n der Reconva]escenz vorsehritt, desto mehr ver- 
5nderte sieh sein Aussehen. Waren Hiinde mid Ftisse schon frtiher d~inner 
geworden, so trat etwas Aehnliehes jetzt mit dem Gesicht ein. Die 5dematS.~e In- 
filtration verschwand und Tr. bekam ein ganz intelligentes - -  ein schlaues, 0fters 
~'erschmitztes - -  Aussehen. Geistreich wut'de er indessen nicht. Seine Hei- 
lung geh0rte zu jenen tteilungen, die N e u m a n n  als solche mit Defect be- 
zeichnet. Er blieb framer schwach uad beschriinkt und b.edurfte fl'emder 
Leitung. Aber unter dieser war er eiu thhtiger brauchbarer Mensch gewor- 
den, der~ weft entfernt, blos eine Last ftir die (kesellschaft za sein, dieser im 
Gegentheil dienstbar nnd f0rderlich win'de. 

Yon diesem Erfolge [iberrasch~ stellte ieh alsbald eine Reihe yon 

Versuchen mit dem fara.d[sehen S~rome bei Ge[steskrauken an; indessen 

keiu eiazig'er fiiht'te zu dem t~mlichen :Result.ate. ~ iehtsdestoweniger  

glaub~e ieh doch eilfige Beobaehtungeu gemacht zu haben, die framer- 

bin munches Interesse gewii.hr~en und desllglb der weiteren Beacht.ung 

anempfohlen zu werden verdien~en. Be,.' keinem Melaneholisehen ira 

engeren Sinne dee Wor~es konnt.e ieh irgend einen giiustige~ Einfluss 

wahrnehmen, und bei solehen, die you qu/~lenden WahnvorsCellnngen 

heimgesueht wurden, nahmen diese nur noeh zu. Die melancholisehe 

Angs t  wuchs utld mit ihr gewanneu aueh die Scheiterhaufen, die 

Seh~ffotte, die flusters1 Mgehte an Grauen uad Sehreckeu. Waren 

vorher die Zus~[ade noeh einigermassen ert r~iglieI~ gewesen, so er- 

reiehtel~ sie je tz t  eine HShe,  die in der Tha~ Furcht  vor weiterem 

E.,:perimentiren einflSssen kounten nnd dringend ma.hnten~ einen Aus- 
gang im Auge zu behal~en; wie ilm das Leiden in dem unter I. mit- 

getheilten Fal le  genommen halle. Ieh stand deshatb you welteren 

Versuchen bei  derar~igen Kra~ken ab und glanbe nach meinen sp.~teren 

Erfahruugen nieht U rsaehe gehabt zu haben, es als eiue Un~erlassungs- 

siJnde bereuen zu mfissen. 
Einen ebenfalls uug[instigeu Einfluss konnte ich auch zu wieder- 

holten MaIen bei den sogenannten seeuud-~ren Formen beobaehten. 

Bei apr~thischen B15dsinnigen n'~mlich traten ]eicht Ohumaehten e[n. 
Ohne dass irgend eine Klage herrorgebraeh~, aueh nut das leiseste 

Zeiehen yon Unbehagen zt~ erkenne~x gegeben worde~ war, sunken sie 
mi~ eiuem Male leiehenblass und ~-on kaltem Sehu~eisse bedeckt zu 

Bodeu und kamen erst naeh all den 5Ianipulationen wieder zu sich, 
Archly L Psyehiatrie. II. 2, Heft, 20  
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welche man sonst" zur Wiederbelebung Ohnm~chtiger anwendet. Seit 

dem ieh darauf aufmerksam geworden~ ist  mir ein derartig'er Unfall 

nieht wieder begegnet;  abet  noch oft. genug babe ich Gelegenheit ge- 

hab~, das Herannahen einer Ohnmaeh~ zu gewahren. Die Abnahme 

der Electroden ha~ immer geniigt~ den drohendeu E~ntritt derselben 

zu verhindern. Bei den meisten secund~ren Formen indessen hatte 

der Strom keine andere Wirkung~ als beim gesunden Menschen. Kr~if- 

tige Individuen vertrugen ihn ohne alle Sehaden~ weniger kr'~ftige 

wurden durch ihn zwar angegriffen, ohne jedoeh gerade erheblich affi- 

eirt zu werden. 

Dagegen bemerkte ich,  dass bei einfachen Depressi0nszust~nden~ 

gleichviel, ob sie sich mehr prim'~r entwickelt hatten oder die Po]ge 

sttirmischer Processe waren~ der iaducirte Strom einen eutsehiede~x 

giinstigen Einfluss ausiib~e. Die Kranken warden aus ihrem D.~mmer 

herausgerissen, sie wurden lebha.fter, theih~ehmender, fingen an sich zu 

besch~ftigen, and wenn sie dutch den inducirten Strom alleiu auch 

aieht der Gesnudhek wiedergegeben wurden,  so wurden sie ihr doeh 

rascher, entgegengefiihrt.  :Namentlieh war es eiue junge F rau  yon 

etlieheu zwanzig" Jahren ,  bei der ieh diese Beob~qehtuug' zum ersten 

Male in eklatanter Weise gemaeht zu haben glaube, and deren Kranken- 

gesehichte ich deshalb in kurzem Abri-cs hier folgen lasse. 

III. 

Fr. H., seit mehreren Jahren verheirathet, doch kinderlos, war sehon zu 
wiederholtem ~Iale in die Irrenanstalt gebracht worden. Ohne class auf- 
fallende Affeete sie beherrscht batten, war sie lgssig und traumeriseh gewor- 
den und endlich in eine solche Versunkenheit gerathen, dass sie das vollen- 
dete Bild einer absoluten Gleichgiiltigkeit darbot. Nichts in der Welt bert~hrte 
sie. Ob traurige, ob heitere Bilder ihr vorgeftihrt wurden, immer zeigte sie 
dasselbe unver~nderliche Gesicht, dieselbe tr'~ge Ha]tung. Kein Lgcheln, keine 
Th~a~m, keine ~Iiene des Zornes verrieth irgend welehen Yorgang in ihrem 
Innern. Alles Geistesleben schien erloschen zu sein, sie selbst nut noch zu 
vegetiren. Sie that nichts mehr allein. Des Morgens musste sie aus dem 
Bett gehoben werden~ dann musste sie angekleidet und sehr oft aueh noeh 
gefiittert werden. Diese Frau nun faradisirte ich Anfang ffuni 1867, naehdem 
schon mehrere ~[onate-der geschilderte Zustand ohne Unterbrechung bestau- 
den und allen angewandten Mitteln, selbst der Regendouehe Trotz geboten 
hatte. Die Electroden warden an verschiedenen KSrpertheilen aufgesetzt und 
zwar zumeist an den Extremit~ten, nut selte~ am :Nacken und am Halse. 
Schon nach der ersten Sitzung, in der die Kranke recht lebhafte Sehmerz- 
~,usserungen that und viel Thr~nen vergoss, trat eine Besserang ein. Wenige 
Stunden danach schon erschien sie lebhafter and verrieth Theilnahme an dem, 
was um sie herum vorging. Bald ring sie auf Zureden der Whrterin aueh an 
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zu sprechen~ aus ihrem fl'tiheren Leben zu erz~hlen~ Gedi~hte und Liederverse 
za recitiren. 

Unter Anwendung des inducirten Stromes, wiSchentlich zwei bis drei Mal, 
schritt die Besserung zusehends vor. Die Patientin halle sich in Zeit yon 
vierzehn Tagen his drei Wochen so auffallend geitndert, dass sie als vollsti~n- 
dig reeonvalescent betrachtet werden konnte. Man t~tuschte sich darin auch 
nicht. Ihr gtinstiger Zustand hielt in der That an, war aber fiber eine be- 
stimmte Grenze hindus nicht welter zu fSrdern. Eine gewisse Schwliche, die 
sieh unter der Form des Atbernen und Lfippischen offenbarte, brachte es 
daher mit sich~ dass man sie nicht als vollst~tndig genesen ansehen und den 
wirklich Geheilten zurechnea duffle. 

>Inch all diesea Erfahrungen glaubte ich zu tier Annahme ge- 
zwnngen zu sein, dass dec inducirte Strom~ wie er fiir gewShnlich zur 
Verwendung kommt, auf die erkrankten Centralorgane einen stark er- 
regenden Einfluss austibe, und dass er deshalb in allen den Fgllen 
yon psychischen Erkranknngen con~raindicirt sei, in welchen die be- 
stehenden Erscheinungen den Chart~eter gesceig'erter Erregbarkei~ schon 
an and ftir sich besitzen, oder doeh sich auf solehe fin Bereiehe dieses 

oder jenes Nerven zurt'tckftihren l~ssen. In alien sogen~nnten primaren 
F'allen also, in denen sieh ein Reizzastand des Gehirnes noeh dutch 
das FIerrsehen yon Affecten kund gebe~ gleichgtiltig, ob affirmativer 
oder negativer Art, miisse yon seiner Anwendung Abstaad g'enommen 
werden. Desgleichen sei er wegznlassen in allen den secund~tren F~il- 
lea, die sieh dnrch eine hochgradige reizbare vehwache and hreigung 
za Reflexactionen anszeiehnen. Er  passe als Heilmi~tel nur ftir die Fglle, 
die lediglich dutch einfaehes Darniederliegen der Fiirn~hatigkeit~ dnrch 
eine blosse Depression, eine Erlahmung der Fnnktionen charaeterisirt 

seien. Freilich k6nne es sich ereignen, dass dabei manche Irrthtimer 
un~eI'lanfen and sowohl zu /degehungs- als Unterlassungssiinden die 
Ursache werden. Denn manche Erregang'szustgnde dtirften nicht sowohl 
kusdruek einer Reizung, ~ls vielmehr Folge einer mehr oder weniger 
weiS gediehenen Lghmung sein, and andererseits manehe stuporosen 
Formen nich~ sowohl in einer Ersehlaffuag, als vie]mehr in einer Ar~ 
yon Krampf ihren Grand haben. Seit n~mlieh die Hemmungsnerven 
entdeckt seieu~ die ebenso gut wie nile gnderen IN'erven ihr Centrnm 
lmben, das wieder mit anderen Centren in Verbindfing s~ehe, mtisse 
man daran denken: class auch yon diesen die Erkrankung ausgehen 
kSnne, and dass je naehdem die Art  derselben sei, d. h. je naehdem 
die betreffeaden EIemmuugsnerven ira Zust, ande der P~eizung oder der 
L i~hmung sieh befinden, die yon ihnen versorgten Geblefe in ihrer Energie 
gehemmt oder get'Srdert erseheineH werden. Das zu emvscheiden~ werde 

20* 
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in den meisten -F.glleu allerdings sehr nehwierig nein; indessen bei 
Beriickniehtigung aller iibrigeu Verh~]tnisse doeh nieht zu den Un- 
mSglichkeiten gehSren und ein Irrthum deshalb aueh zu vermeiden 
nein. Die Erf~,hrung lehre, dass Lh'hmungen sieh niemals yon vorn- 
herein entwickeln, sondern dana ihnen immer erst Reizzuntgnde vorher- 
gehen. In den meisten der sogenannten fri~ehen F~t]le yea psyehincher 
Erkrankung dtirfte nun diesem Grunde schon dan Darniederliegen be- 
stimmter Funktionen nieht sowohl als ein Aundruck der Ernchlaffung 
n.ugesehe~ werden, aln vielmehr der Hemmnng in Folge yon ]Reiztmg 
bestimmter Hemmungsnerven oder ihrer Centren. Ganz besonders 
jedoch diirfte dies far alle die F~lle zutreffen, in denen sieh Reizungs- 
zust.ande auch in andern Gebieten entdecken lassen~ in denen z. B. 
die l~espiration seufzend und jappend sei, h~iufiges Sehluehzeu und 
G'ghnen vorkomme, in denen Unrege]nl~iSsigkeiten in der Herzaction 
sieh naehweisen t~snen, Pupillenerweiterung oder gar Differenzen der- 
se]ben bestehen, Spasmen u. dgl: m. auftreten uud die Diagnose niehern. 
We dagegeu alle diese Nebensymptome fehlen, dtirfe man aueh mit 
ziemlieher Gewissheit eiuen P~eizzustand des Gehirnn ausnehliessen, 
ohne iudessen die volle Garantie zu haben, dass der en~gegengesetzte 
Zustaud in der That bes'Lehen miisse. Yon all diesen Yerh~Ih~issen 
uber abgesehen sei alzunehmen, class die naeh dem l%radiniren heob- 
aehtete centrale Erregung nut dutch Uebertragung yon der Peripherie 
vermittelst der eentripet~l leiteudeu ~erven zu Stande gekommen sei, 
und dass wit somi~ in der Reizung der sensiblen Nerven, namentl-ich 
iu der electroeutauen Reizung tin vorziigliehes Mittel benitzen, nm 
auf dan kranke Gehirn und Riickenmark einzuwirken. 

Von dienen Gesiehtspunkten ausgehend, w~udte ich, sobald die 
Gelegenheit sieh mir dazu darbot, in einer gr6sseren Anzahl you 
t?~tllen deu indueirten Strom; au, und wenn aueh nieht in jedem ein- 
zelnen er mir zu dem gew[insehten Resnltate verhalf, in keinem erwies 
er sieh vollstSndig nutzlos. In den meisten zeigte er nieh entsehieden 
vortheilhaft, in einigen wenigen, allerdings noeh vereinzelt dantehenden 
F//llen aber gera_lezu yon tiberrasehender Wirkung. 

Um die Wirkung der eleetroeutunen Reizuug noeh zu erhShen, 
snehte ieh, you dem Gedanken ausgehend, dass der Athmungsproeens 
bei der Blutbildung und damit bei der ganzen Ern~ihrung eine wesent- 
liehe Rolle spiele, we i~h deaselben oberl:i~tehlieh and unzureichend 
fund, dutch direete Reiznng der Phreniei zu tleben. 0b  dadureh in 
den betreffendeu P~llen in der That et.was erreieht win'den i.~, muss 
ieh unentneh/edeu Ia.ssea. Doeh weuu en riehtig is~, dass dan Him- 
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leben zum grossen Theile you der besseren oder schlechteren Decar- 
bonisation des Blutes- abhgngt --  und das wird j~ wohl nieht ange- 

zweifelt werden kSnnen -- so muss man a priori annehmen, dass auch 

die Faradisation der Phrenici i~_ den en~spreehenden F/i.llen nieht ohne 
Einfluss sein kan% and dass wir deshalb zum Wenigsten die Pflieh~ 
haben~ naehzuforsehen, wie welt dieser Eiufluss reieht and we er seine 
Grenzen ha b u m  ihn gelegentlieh in Reehnnug ziehen nnd attf ihn 
zSklen zu kSnnen. Ausserdem abet dtirfte die energisehe Erweiternng 
des Thorax, welehe bei dieser Geleg'enheit herbeigeflihrt wird, aueh 
auf die Blutvertheilung einen giiustigen Einfluss ausiiben nnd mSglieher 
Weise zur Verhinderuug oder Beseitung passiver ]~yper-amien bei- 
tragen, die Sieh in den Pia-Gefgssen bekunntlieh so ausserordentlieh 

oft finden nnd vielleieht gar nieht selten erst eine Folge der sehleeht 
unterhalteneu Respiration sind. Ob and in wie weir hierzu aueh die 

Vermehrung der Herzaetion beit.r-agt, die naeh jedem Eleetrisirt-Wer- 
den~ wie wit erfahren haben, eintreten sell, litsst sieh um so weniger 
bes'dmmen~ als sie einmal fiberhaupt nut gering ist und verhaltniss- 
mgssig km'ze Zeit andauert, sodann abet auch, als sm m jungster 
Zeit dureh Onimus*)  theilweise g'elSngnet worden ist, da naeh die- 
sere sic nur naeh der GaIvanisatio% nieht aber aueh naeh der Fara- 
disation eintritt. 

Doeh dies letzte sind nur Meinungen, welehe sieh aus einer Be- 
traehtung der versehiedenen Thatsaehen ergeben haben und ftir deren 
unbedingte tliehtigkeit ieh keinen Beweis a.nzntreten vermag. Ieh be- 

seheide mieh daher bei dem Wenigen, was ieh als wirklieh naehweis- 
bar angefiihrt habe und erlanbe mir als Beweisstiieke ftir die heil- 
kr/iftige Wirkung des indueirten Stromes bei einfi~ehen D'epressions- 
zust::~tnden~ wie sie sieh namenrlieh naeh A_bla.nf sttirmiseher Proeesse 
einsteile,t und noeh lange in die sehon effeetiv vorhandene Reeou- 
valeseenz hineinreiehen~ einige Krankengesehiehten folgen zu lassen. 
Dieselben siad in der Greifswalder Irrenanstalt gesammelt und zum 
grossen Theil yon den Herren Prof. 3 fos l e r ,  DDr. Beneke  and P a g e n -  
s~eeher  und meinen Zuh6rern mit beobaehtet worden. Eine g'enauere 
Analyse aller in ihnen verzeiehneten Symptome, obwohl dieselben 
manehes Interessante darbieten, wie z. B. die ia Fall IV. und VII. 
beobaehteten geflexbewegungea in den Muskeln der Iris und der Ge- 
f/tsse des Antlitzes, die in Fall IV. uud V. beobaehtete leiehte Er- 

*) L e g r o s  et O n i m u s ,  Influence des courants ~lectriques sur la circu- 
lation du sang etc. Gazette mddicale 1868. p. 30~ u. ft. 
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schSpfbarkei~, die ns, chliess, sowie sieh der Kriiftezus~aud bessert% 

oder endlieh die in allen Fgl len g'esunkene, aber rasch wiederkehrende 

Sensibili tgt ,  die in ihre~l Aeusserungen mit der rein psychisehen 

Aeusserung' stets correspondirte und die glteren A ngaben yon T e i l l e  u x 

und A u z o u y  bestgtig~e, werde ieh jedoeh nicht vornehmeu, well sie 

ftir den Zweek der gegenw~rtigen ~iit~heilnngen mir nicht nothweudig 

erscheint. 

IV. 

$ o h a n n n ~  S. aus Z., einem Fischerdorfe an der Ostsee~ ein 19jahriges, 
gut entwiekehes M~dehen, otme alle erblichen Anlagen zu Nervenaffectionen, 
mit einem jungen lebhaften Sehiffer verlobt, erkrankte nach dem Zeugniss 
ihres Arztes im December 1867 nnter congestiven Erscheinungen nach dem 
Kopfe, bei denen indessen jedes Fieber fehlte, am Veitstanz. Ohne dass eine 
Gelegenheitsursache bekannt geworden w~.re, gerleth sie in stete Bewegung, 
agirte bald mit den H~inden, bald mit den Ffissen~ bald mit dem Kepfe, bald 
mit dem Rumple. Wenn sie sprae] b was ohne allen Zusammenhang und ohne 
Rficksieht auf etwaige Fragen oderAnreden geschab, wiederbolte sie dasselbe 
Weft  oder kurze abgerissene S'atze zehn Mal hintereinander, k~m aber fiber 
diese]ben nicht hinaus, sondern verstummte mit einem Male, oder braeh in 
ein kindisch albernes Gel~chter aus. D~bei war die Sprache meist fl(~sternd 
and unverstSndlieh, nur selten so deutlich, dass ein Yerstehen des Gesproche- 
nen mSglich ward. 

Im Begrim e der Krankheit sell mehrere Tage u geherrscht 
haben and die Urinsecretion gehemmt gewesen sein. W~hrend dieser Zeit 
wurde indessen auch jede Znfahr yon Nahrung and Flfissigkeit verweigert. 
Speise und Trank ward unber0hrt stehen gelassen and, mit Gewalt eingefl6sst, 
sofort wieder ausgespieen. Spiiterhin jedoch erfolgte 0fters Stuhl and Urin- 
~bgang unwillkfihrlieh und, wie es schien, zur Ueberraschung tier Patientin 
selbst. Die. Nahrung ward nieht mehr verweigert; doch blieb der Appetit 
mhssig and machte h~tufige NSthigungen erforderlieh. 

Im weiteren Verlaufe der Krankheit trat ein Weehsel tier Erscheinungen 
ein. Die auffallende Beweglichkeit mhssigte sich. Die Patientin sass meisten- 
theils ruhig da, stierte vor sich hin, k~tmmerte sich wed~r um sich, noch um 
ihre Umgebnng, antwortete nicht auf die an sie gerichteten Fragen, vergass 
das Essen und s aufg'erfittelt, wie aus tiefem Traume empor. D~un aber 
war sie nicht selten lebhaft, l'~chelte wie verzttckt, n~herte Mhnnern sich in 
zudringlieher Weise, erkl'a.rte ihnen Jhre Liebe, nnd antwortete auf Anreden 
in zweideutiger oder geradezu obscSner Weise. Je l~nger je mehr traten die 
]etzteren Erscheinungen hervor, kamen nicht mehr blos auf Anregung yon 
aussen, sondern stellten sich spontan ein, so dass ein steter Wechsel zwischen 
tiefem Stupor and einer ungemein heiteren, aber desto mehr st0renden Manie 
bestand. Der Stuhl war w~ihrend der ganzen Zeit nnregelm~ssig, meistens 
angehalten, die h~enstruation schwach; mehr sehleimig als blutig, verfrfiht oder 
versp~tet, zuletzt fehlen,4, der 8chlaf meist gut. 

Als zu Hause mit tier P~tientin es nieht mehr ging, wurde sie naeh mehr 
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als viermonatliehem Bestande der Krankheit am 26. April 1868 der Greifs- 
walder Irrenanstalt zugeftihrt. Sie ist eine kleine, untersetzte B]ondine, wohl- 
gen~hrt, etwas pastOs, mit bltihenden Farben, aber tr~iumerischem, oft voll- 
kommen leerem Blicke. Am Kopfe sind keine besonderen Abweichungen zu 
bemerken, dagegcn fallen die kleinen, lSppehenlosen 0hren, deren helix tier 
nach der Wange heruntergeht, sofort auf. Die Zunge und das Zahnfleisch 
erseheinen im Gegensatze zu den rothen Backen blass. Die Conjuncti~'a ist 
fast weiss und nut in ihren vorderen Partieen durch erweiterte Gefi~sse roth. 
Der Puls ist sehwach, 80--92, die Respiration oberfl~ehlieh 7 manchmal seuf- 
zend. Dem durchweg sonoren Perkussionsseha]le des Thorax entspricht vesi- 
kul~res Athmen. Die HerztSne sind schwach, etwas dumpf, Yenenger~tusehe 
nicht mit Bestimmtheit zu erkennen..Am Unterleibe sind keine Abweichungen 
zu konstatiren. Im Bereiehe der l~Iotilit[it maeht sich eine auffallende Energie- 
losigkeit bemerkbar. Die Kranke ist vi)llig apathisch. Sie steht oder sitzt 
unver~indert da, sprieht kein Wort, verr~tth durch nichts auch nur die ge" 
ringste Theilnahme, antwortet nicht einmal auf wiederholtes Fragen. Sie 
bewegt sich meistens langsam, bedarf der :Nachhtilfe, wenn sie tiberhaupt vom 
Flecke kommen sell. Das Gesicht ist ausdruckslos. Kein L~icheln, kein 
Weinen erfolgt auf adiiquate Reize. H6ehstens werden die Augen tr-age in 
ihren HShlen hin und her gedreht, einmal weit geSffnet, ein andermal halb 
gescldossen. Die Hand wird auf vieles Ver]angen endlich langsam empor- 
gehoben und wie ein todter Ki~rper in der eines andern liegen gelassen, bis 
dieser sie fallen lasst. Die Sensibilitht scheint enorm abgestumpft. Leichtes 
Xneipen und Drticken: obertt~tchliche i'/adelstiche rufen keinen Effect hervor. 
Reflexzuckungen erfolgen nur in geringem Grade. Die einzigen 1Reflexe 
auf anhaltendes Stechen sind ein Feuchtwerden der Augen und leichte Zuekungen 
um den Mund. Ein wirkliches Weinen oder Schreien aber kommt nie zu 
Stande. 

5. 2~Iai. Im G~nzen ist das Wesen der Patientin seit ihrer Aufnahme 
unveriindert geblieben. Sie ist vollsti~ndig apathiseh. Sie muss aus- und an- 
gekleidet, gewaschen und geki~mmt werden, 15sst sich zum Essen nSthigen, 
verschmi~ht es auch nicht gefattert zu werden. Denn selbst isst sie fast gar 
nicht. 8ie vergisst den L0ffel aus tier Suppe zu nehmen, und, hat man ihr 
dabei geholfen~ ihn zum hlunde zu fiihren. We man sie hinstellt, bleibt sie 
stehen; welche Stellung mau ihr giebt, behhlt sie bet, es set denn, dass die 
Glieder der eigenen Schwere folgten und dadureh eine Ver~nderung herbei- 
ffihrten. Sie spricht kein Wort, verzieht keine Miene. Gleichgtiltig liisst sie 
alles geschehen, was man mit ihr vornimmt. Der Schlaf ist anhaltend und 
fest. Der Stuhl muss erzwungen werden: doch finder keine u 
start. Yerordnet neben milden Laxanzen warme B~der mit nachfolgender 
Regendouche und Tctr. ferri pomat. 8 X thglich ein Thee/0ffel yell. 

15. Marl Zustand im Allgemeinen derselbe. Hin und wieder ist indessen 
etwas mehr Lebhaftigkeit zu bemerken gewesen. J. S. liichelte alsdann in 
einer unverkennbar erotischen Weise, fl;tsterte yell Z~.rtliehkeit einige aller- 
dings nieht zu verstehende Worte, spitzte den Mund zum Ktissen, suchte sich 
heranzudrttcken. Allein dies dauerte hie lunge. Naeh wenigen Minuten war 
diese Lebhaftigkeit schon wieder verschwunden und der alte Stumpfsinn an 
ihre Stelle getreten. Doch isst sie jetzt meivLens alleiu~ zwar langsam und 
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mit vielen Unterbrechungen~ immerbin abet doch ohne geffittert werden zu 
rai'tssen. Scalar gut. Stuhl bei Anwendung yon Laxanzen regelm~ssig. Im 
Uebrigen dasse]be Verfahren. Die Periode ist eingetreten, abet nach zwei 
Tagen wieder versehwundem 

1. Jun i .  Die Apathie hat am Etwas nachgelassen und auch in m~tncher 
~aderen Hinsicht ist eine Veranderung eingetl'eten. Die Kranke kleidet sich 
jetzt ~-enigste~s aus und an~ isst ohae besondere lqbthigung, zeigt sich abet 
in Allure so nachlassig, dass sie stets fremder Hfilfe bedarfi wenn sie einiger- 
massea ordentlich erscheinen sell. Zu irgend welcher Besebhftigung ist sie 
nicht zu brlngen~ llieht einmal zum Charpie-Zupfen~ gesehweige dean zum 
Spinnen oder Stricken. Sie sitzt ent~,eder da~ die H-~nde in den Schooss 
gelegt und b]ickt gedankenlos vet sich bin, oder sie steht Mitten in der 
Stube~ gewhlmlich die H~nde in die Seiten gestemmt, und star rt unverandert 
dt, rch das Fenster in das Bl~ue. Auf Anreden entreisst sie sieh indessen 
leichter als frtiher diesem Zustande, nimmt einen sehr z~rtlichen, sehmeicheln- 
den s an, sucht sich anzuschmiegen, zu k~ssea und fiiistert einige 
nut sear schwer zu verstehende Worte~ verf~llt dann abet wieder in den bald 
mehr lethargischen, bald mehr ekstatischeu Zustand. So viel aus den ~venigen 
undeutlichen und abgerissenen Worten zu eatnehmen ist, ~-eiss die Kranke 
nieht im Geringsten, we sie ist und mit ~vem sie verkehrt. Sie verkennt 
offenbar Oft und Personen und verwechselt dieselben daher alle Angenbtieke. 
Bald glaubt sie in diesem eder jenem Dorfe ihrer heimatbliehen GeRund zu 
sein, bald halt sie die l~aume ffir eine Schule~ bald ffir eine Kirche. Die 
Kranken der Ab~heilung sind ftir sie entweder gar nicht vorhanden, sie sieht 
und h~)rt sie nicht, oder sie erklart dieselben ffir Sch(ilerinnen, welche den 
Confirmande~-Unterricht erhalteJ b oder fftr And'~cl~tig% we]che die Bibelstunde 
besuchen. U~'_ter den Kranken selbst glaubt sie viele Bekaante, selbst Freun- 
dinnen zu haben, giebt die l)ersOnlichkeiten an, ~velche sie fftr diese oder june 
ihrer Jugeudgespielianen halt~ nennt sie bei irgend einem Name~ und taut 
ver'~-undert, ~'enn man die Richtigkeit des~elben bezweifelt, l~.sst sich indessen 
~.uf keine Replik ein. Den Arzt halt sie, je nachdem, einmal f~:ir ihren Brhu- 
tigam, ein andermal ffir den Geistlichen lares Heim~thsortes, dann und warm 
gl~ubt sie in ihm einen Verwandten, einen bekannten Arzt oder Schiffer zu 
sehen. Und demgem~iss sind denn ~mch die Aeusserungen, welche sie ibm 
gegeniiber taut, ent~'eder sehr ~-ertranlich oder mehr znr(ickhaItend. ,,Nimm 
reich doch mit." , , F e r d i n a n d  ich bin so verliebt, gieb mir n' Kuss~ ich 
komme mit." - -  Der Schlaf ist andauernd gut, der Apl)etit m[~ssig. Der Stuhl 
hat sich geregelt, nur hin nnd wieder ist Nachhtilt~e erforderlich. Das Aus- 
sehen hat sieh indessen wenig verhndert~ dot past(:~se Habitus ist noch ~ieht 
versch~unden, die bleiche Farbung der Znnge, des Zahnfleisches, der Coa- 
junktiva noch immer recht hervortretend, die Sensibilitat scheint noch immer 
her~bgesetzt, die ~Iotilit~it ver]a~gsan~t. - -  

Dieser Zustand hielt fast nnver~ndert his in die Mitre des Juni an. 
Traumerisches Yersunkensein oder vhllige Gedankenlo~igkeit wechselte mit 
leicht nyml)hom~nischen Erregungen and entsprechenden Strebungen. Doch 
war die deprimirte Stimmung, die Apathie der vorherrsehende Zustand, and 
die Erregungen kamen nur gelege~tlich and gingen rasch vor(iber. Nachdem 
am 9. Juni die Periode eingetreten war und his zum 11. a~ged~tuer~ h~tte, 
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ohno dass danach eiue Ver~indertmg des beschriebenen Wesens zu bemerken 
gewesen ~'~re, glaubte ich., z~mal sich der K0rperzustand etwas gebessert 
haUe~ dt~s pastOse Ausseben einem strafferen zu weiehen schien, die Schleim- 
lr~ute and die Conjunkti~'a sich mehr gerOtbet batten, es einmal mit der Elec- 
tricltat versuchen zu dtlrfen. u war es moglich, dass energische Reizo 
die gestmkene ThStigkeit des :h'ervensystems wieder aufi'risehten, and dadureh 
Anlass zu einer allgemeinen Bessertmg gaben, d~ die bisher in Anwendung 
gezogenen Reize, die Regendouche naeh einem warmen Bade, sich als zu 
schwach er~iesen h~tten. Es ~,urde deshalb der Induetions-Apparat in Th-itig- 
keit gesetzt und mit der Faradisation einzelner Hautstellen, Muske]grupl)en 
und Nervensthmme am 18. Juni der Anfang gemacht. 

18. Jnn i .  Die Patieatin, vollst'~indig geistesab~esend, sloricht nieht, uad 
wenn tie etwas spricht, s~J ganz konfus. Die Bewegmigen sind auflhllend 
trage, ohne alle Energie. Die Faradisation dauerte 10 BEnuten. Gereizt 
werden die I[~:[nde, die Waden, die Phrenici. Die 8chmerz~usserungen, ohwohl 
h~a und w[eder der 8trom sehr stark trod empfindlieh war, waren unbedeu- 
tend. Sie besehrhnkten sieb auf ein u des Gesichtes. Laute Aus- 
rule, Klagen, Thranen fehhen. Bald nach der Sitzung lebhafter. Patientin 
geht rascher, spriebt deutlieher and entschieden klarer, wenngleich sie noeh 
Jhre ganze Umgebung verkennt. Dieser Zustand hhlt den ganzen Naehmittag 
and zum Theil noch den folgenden Tag an. Dann tritt wieder die alte 
Stumpfheit und Energielosigkeit ein and ist am 20. so ausgesprochen, wie 
den 18. 

20. Juni .  Electrisirt: tt/tnde, Arme, Waden, Faciales und Phrenici. Die 
Sitzung daaert 20 Minuten and hat den oben angegebenen Erfolg. Die 
Schmerz~usserungen sind wieder sehr gering, nach der Sitzung aber ist gr0ssere 
Lebhaftigket und Klarheit vorhaaden, indessen dieselbe Verkennung aller 
Verhahnisse wie vorher. Der Zustand halt den ganzen tibrigen Tag and auch 
den folgenden an. Am 22. aber wieder w:llst~ndige Benommenheit and Abulie. 
P~ientin glaubt sich ~n einem Nachbarorte ihrer Heimath, h~iI~ reich ft~r eine 
Gerichtsperson, die W'~rterin f~r eine K15gerin. Am 23. ist sie noch ver- 
sunkener, ist kaum znm Sprechen zu bringen and wenn sie spriebt, so geschieht 
dies abgebrochen, leise und.fl~isternd. Sie wird eleetrisirt. 

23. Jun i .  Gereizt werden die Muskeln des Unterschenkels, des Armes. 
Es treten starke Contractionen ein, auffallender Weise ]~ssen dieselben abet 
bald nach, obgleieh die Electroden auf dem sie versorgenden Nerven and der 
Ansatzstelle tiber ihnen unverrfickt gehalten werden. /)ieselbe Erscheinung 
tritt in den Hhnden ein. Die Electroden, welche Anfangs yon den krampf- 
haft geschlossenen Fingern festgeh~l~en werden, entgleiten den sich allmglig 
10senden H~;nden, ohne dass vorher eine Kreuzung stattgefunden hatte. Die 
Schmerz~.usserungen, starker als bisher, lassen mit der L[tnge des angewand- 
ten Reizes ebenthlls nach. Nut bei der F~radisation der Phrenici und Faciales 
halten sie an und gt~ssern sieh in lautem Schreien, ~Veinen and sehr ener- 
gisehen abwehrenden Bewegungen. - -  Die Sitzung dauerte 20 Mim~tem Nach 
(lerselben ist Patientin angegri/I~n nnd nmtt~ so dass sie sieh erst eine gate 
Viertelstunde erholen muss. Danach ist sie auffallend lehhafter, sagt selbst, 
dass sie sieh besser befinde, dass der Kepf klarer geworden sei. Sis nennt. 
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reich bei h'amen, nennt die W[~rteriu bei Namen, was bis dahin noch nie 
geschehen war. - -  

Am 24. ~ussert sie den Wunsch, spazieren zu gehen, zeigt sich indessen 
sehr zerstreut und zwar offenbar aus Sohw~ehe, and bedarf einer stiirkeren 
Erregung, urn wieder sich zurecht zu fiuden und Theilnahme zu zeigen. Der 
Gedanke an die Heimath, ihre Mutter ruft eine grSssere Lebhaftigkeit hervor 
und bringt sie zu freudigem Liicheln. - -  

Am 25. war sie im Stande einen Spaziergang zu machen. Auf demselben 
war sie wie ein Kind, das zum ersten Male in eine neue Gegend kommt. 
Alles rief ihre Yerwunderung hervor, doeh erregte sie duroh nichts Anstoss. 
Zurtickgekehrt, war sie sehr ermadet, erkl.~rte auf Befragen, dass sie nach 
Z., ihrer Heimath, gegangen w~re, hielt reich wieder ftir ihren Brhutigam, 
dann far einen Dr. X. und war erst nach l~ngerem Zusetzen im Stande~ reel- 
hen Namen zu nenneu. Am 26. machte sie einen zweiten Spaziergang, war 
auch nach diesem sehr ermfidet, aber nicht so abgespannt und zerstreut, als 
Tages zuvor. Es sind nicht so viele und eindringliche Aufforderungen nSthig, 
bevor sie wieder zu sich kommt und sich in den Yerh'~,ltnissen zurechtfindet. - -  
Der Schlaf ist andauernd gut. Der Appetit ist lebhafq tier 8tuhlgang erfolgt 
regelm~ssig, ohne jede Nachhiilfe. Die Blutbeschaffenheit hat sich noch mehr 
verbessert, der pastSse Habitus verschwindet so zusehends, dass Patientin 
raagerer zu werden soheint. ~ Den 27. verlangt sie Arbeit. Sie m5chte sich 
etwas Nt~tzliches machen. Sie brauche Strampfb:~tnder und wtinsche sich solche 
zu hii, keln. :Naehdem sie das dazu nSthige Material erhalten, macht sie sioh 
sofort an die Arbeit und hhkelt beide Bhnder im Laufe des Vormittags for- 
rig. Sie nennt reich, die W~trterinnen und mehrere Kranke bei Namen, ist 
indessen minder frisch als gestern. Sie ~vird deshalb electrisirt. 

27. J u n i .  Die Sitzung dauert 20 Minuten. Der electrische :Reiz wird in 
der schon mehrfach angegebenen Weise applieirt. Die Schmerzii, usserungen sind 
lebhaft, die Kranke weint und jammert und bittet, sie doch nicht so arg zu peini- 
gen. Selbst schwache StrSme werden schmerzhaft empfunden. Doch gewShnt sieh 
die Patientin bald an dieselben und kann dann die st~irkeren mit einiger 
Ueberwindung aueh ertragen. Wie das letzte bIal, so auch heute, halten die 
Contraeturen der Muskeln nieht an, sondern h0ren noeh wahrend der Reiz- 
dauer auf, so dass die Electroden don Anfangs" lest geschlossenen H~nden 
entgleiten. Eine Kreuzung der Electroden hat nieht stattgefunden. Bei An- 
~,endung der st~rkeren Str0me wird Patientin blass, die Pupillen erweitern 
sich, und Bliisse und Erweiterung der Pupillen halten an, so lunge als der 
Strom den KSrper durchfliesst. Mit Abnahme der Electroden, gleichgtlltig 
ob sie an den Extremit~ten oder am Halse aufgesetzt waren, versehwindet 
Bli~sse und Pupillenerweiterung sofort. - -  Nach Beeudigung tier Sitzung ist 
die Kranke wieder sehr angegriffen, erholt sich indessen bald und ist dana 
munterer und aufgerhumter als vorher. Nachmittags geht sie spazieren, spricht 
auf dem Spaziergange viel und geordnet, scherzt und laeht. - -  

Den 28. Befinden sehr gut. Zum ersten Male hat sich J. S. ganz a]lein 
angezogen, frisirt und ihr Bett gemacht, ohne dass eine Verbesserung nSthig 
gewesen wP, re. Sie spricht viel~ erz~hlt yon ihrer Vergangenheit und schamt sich 
des duramen Zeuges, das sie in ihrer Krankheit getrieben. ,Was  muss blos 
tier Doctor denken! Der muss ja  glauben, dass ich immer so zudringlieh 
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war." In Folge dessen ist sie gegen reich auch sehr zuvtickhaltend. Sie ant- 
wortet auf die an sie gerichteten Fragen sehiichtern, mit niedergeschlagenen 
Augen und ist froh, dass ieh yon ihr fortgehe. - -  Den 29. ziemlich unver- 
~ndert. Hin und wieder starrt sie noeh gedankenlos vor sich hin oder tr~umt 
sich wo anders him Doch ist sie leicht wieder zu sieh zu bringen und nieht 
verkehrt. Sic arbeitet fielssig uad sanber, ermt~det indessen leicht und bedarf 
dann der Erholung, wenn sie nicht lauter Unordnung in ihre Arbeit bringen 
soil. - -  Den 30. ~iussert sie den Wunsch, nach Hause zu schreiben, sich At- 
belt, am liebsten die h~[utter kommen zu lassen, an der sie mit grosser Liebe 
h~ngt, sparer ist sie wieder sehr ermtidet, schweigsam und selbst auf Be- 
fi'agen stumm. Sie wird deshalb zur Ermunterung electrisirt. 

30. Jun i .  Die Sitzung dauert 10 5Iinuten. Die Patientin ist gegen den 
electrisehen I4eiz so empfindlich geworden, d~ss sie selbst mittels~arke StrSme 
nicht aushalten kann, immer bin und her zuekt, vom Stuhle aufspringt und 
]aut schreit. Auch heute war wieder das Blasswerden und die Erweiterung 
der Pupillen beim Aufsetzen der Eleetroden zu beobachten und das Ver- 
schwinden dieser Erscheinungen beim Abnehmen derselben. 

Wegen der eingetretenen hochgradigen Reizbarkeit wurde die electrische 
Behandlung einige Zeit ausgesetzt, die tibrige Behandlung indessen nach wie 
vor fortgesetzt. Patientin erholte sich mehr und mehr. Der pasttise Habitus 
war verschwunden, die Schleirahaute waren frisch und roth, der Schlaf, der 
Appetit und die Verdauung gut. Die Regel trat ohne Beschwerden zur rech- 
tea Zeit a.m t0. Juni ein trod dauerte vier Tage. Die Stimmung war eine 
gleiehm~issige, ~ber meist gedrackte. Die Sehnsucht nach der l:Ieimath, nament- 
lich nach der Mutter, weniger nach dem Brgutigam, wurde yon ihr als Grund 
daffir angegeben. Hin and wieder machte sieh zwar eine gewisse Zerstreut- 
heir and Abwesenheit bemerkbar; doeh war diese dutch ein einfaches Anrufen 
sofort zu beseitigen und eine YerwitTtheit wie frtiher kam bis zum 10. August 
nie zur Beobachtung. Von d~ ab aber nahmen die Momente der Zerstreut- 
heit zu, sowohl an Zahl, als an Lgnge. J .S .  ring wieder an die Arbeit ruhen 
zu Iassen, die Hande in den Schooss zu legen und vor sieh hinzustarren, 
wurde schwerer aus ihren Triiumereien erweckt und wusste sich im ersten 
Augenblicke nicht zurecht zu finden, sondern verwechselte wieder 0r t  und 
Person wie frtiher. Da dieser Zustand yon Tag zu Tag sich verschlimmerte, 
wurde wieder zum Inductions-Apl~arat die Znflucht genommen. 

17. J u l i .  Die Sitzung dauerte eine Viertelstunde. Electrisirt wurden 
die Extremit.~ten~ die Phreniei unr  Faeialis. Der electrische Reiz wird zwar 
besser ertragen, ale in den letzten Sitzungen, ist der Kranken indessen sehr  
schmerzhaft and ruft laute Klagen and Weinen hervor. Beim Ansetzen der 
Eleetroden wird das Gesicht blass, die Pupillen welt, beim Abnehmen dersel- 
ben kehrt die Farbe zurtick und verengern sich die Pupillen wieder. Nach 
einiger Andauer des e]ectrischen Reizes erliseht seine Kraft~ die Muskelcon- 
traetionen ]assen nach, die :Electroden entgleiten den Hi~.nden. - -  Bald.nach 
der Sitzung ist die Kranke, welche nut im geringeren Grade sich angegriffen 
fiihlte, munterer und gesammelter. Noch mehr ist sie es am ni~chsten Tage. 
Am ]9. erschla.fft sie wieder etwas, nnd noch welter herunter ist sie am 20. 

20. Ju ] i .  E]ectrisirt in der alten Weise und mit demselben Erfolge. 
23. J u I i  Abermalige Sitzung. Der electrische Reiz wird wieder we- 
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niger gut ertragen. Der Erfolg der alte. Die Tr~umereien lassen mehr und 
mehr nach, doch nieht die triibe Gemfithsstimmung, die schon vor etlichen 
Woehen da war. 

27. J a l i  wird hie Kra~lke wieder electrisirt, desgleichen am 31. Der 
eleetrische Reiz wird nur sehwer vertragen. Die Kranke ist aber wieder leb- 
hafler ge~vorden, arbeitet fieissig, kann sich jedoeh nicht yon ihrer Traurig- 
keit losmachen. Sie hat Heimweh, fiirehtet hie mehr dahin zurfickzakommen. 
wfinscht ihre Mutter zu sehen und bitter dringend, dieselbe zu einem Besuche 
auffordern zu d(irfen. DemWunsche wird gewillfahrt und fortab ist sie etwas 
heiterer. Doch erst, als sie ihren Wunseh in Erffillung hatte gehen sehen 
and sich fiberzeugt ftthlte, dass sie nhehstens se]bst in die Heimath zuriick- 
kehren werde, blieb sie anhaltend guter Dinge. Sie wurde nut noeh hin und 
wieder electrisirt. Der electrische Reiz wurde nach und naeh besser ver- 
trageu, d. h. er ftihrte nicht so leicht mehr ErschSpfung herbei, obschon er 
recht empfindlich blieb; abet bei einer gewissen StSrke bewirkte er noeh immer 
Bl~sse des Gesichtes und Erweiterung der Pupillen, eine Erscheimmg, yon 
der ich am 14. August nvch die Herren Professor M o s l e r  und Dr. Pe ter ' s  
fiberzeugen konnte. - -  Die Kranke genas vollst~ndig "trod weiss heute nicht 
genug Rtthmens yon der electt'ischen Kur zu maehen. 

V. 

Frau M. aus Qu., eine 35j~hrige Arbeiterfrau und Mutter yon ffinf ge- 
sanden Kindern, erfreute sich bis in den April 1868 hinein einer ungetrfibten 
Gesundheit und ti'Lchtiger Arbeitskraft. Sie stammt aus einer Familie, deren 
Mitglieder kr~tftig entwickelte Individuen und fl'ei yon allen Nervenaffectionen 
siad. 0bwohl yon Seiten der Gutsherrschaft, bei welcher ihr l~'Iann in Diensten 
steht, ff~r alle zugeh6rigen Leute in der besten Weise gesorgt wird, konnte 
es doch nicht unterbleiben, dass ni~ch dem Misswachs des vorhergegangenen 
Jahres und unter dem Einfluss des darauf folgenden strengen Winters Noth und 
Entbehrungen aller Art bei dell letzteren einbrachen. Auf Grund dieser ent- 
wickelte sieh eine kleiae Typhusepidemie in Qu. ul~d die iilteste Tochter der 
Frau M. warde gleich beim Ausbruche derselben yon ihr ergriffen. Frau M. 
pflegte ibre Tochter mit ~'oller Hingebung sechs Wochen lang Tag und :Nacht, 
gr~mte und hhrmte sicb, wie ein Mutterherz es nut kann, und als die Tochter 
der Genesung zuschritt, ring sie an zu krs und den Strapatzen zu er- 
liegen~ denen sie so lange Trotz geboten. Der behandelnde Arzt vermuthete, 
dass ein Typhus im Anzuge sei. Frau M. klagte fiber grosse Sehw-~che und 
HinfSlligkeit, fiber Ziehen and Reissen in den Giiedern, fiber Schmerzen im 
Kopfe und in der Brust, fiber Appetitlosigkeit und Stuhlverstopfung~ fiber un- 
ruhigen und oft anterbrochenen Schlaf. Allein eine Woche nach der andern 
verging und der Zustand blieb derselbe, ja er besserte sich zeitweilig sogar. 
Die Beschwerden besehr,inkten sich alsdann auf einen saueren und eigen- 
thfimlichen Geschmack, auf ein unangenehmes Geffihl~ das vom 5[unde bis 
zum Magen sich erstreckte~ auf eine gewisse Eingenommenheit des Kopfes 
und Schw~che des Geistes und Gem(ithes. Yon der Mitte des Monats hIai 

�9 ab jedoeh trat eine allm~ihliche Zunahme der Erscheinungen ein. Die Kranke 
wurde sehr unruhig, war kaum im Zimmcr zu erhalten~ zeigte sieh geistig 
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immer schwiicher und sehw'Scher, spraeh niehts, hOrte auf niehts, war voll- 
stiiudig benommen oder abwesend. Da sie unter solehen Umstgnden nicht in 
ihren beschrgnkten gerhiiltnissen bleiben konnte, wurde ihre Aufaahme in 
die Greifswalder Irrenanstalt nachgesncht und diese am 24. l~1ai bewerk- 
stelligt. 

Frau M. ist eine rnittelgrosse, kr'Mtig entwickelte Person. Ihr Gesicht 
ist stark geriithet, ihre Augen sind gk~nzend: leicht injicirt, die Pupillen eng, 
die Lippen trocken und spriSde, die Zunge, nur wenig hefeuehtet, zeigt in der 
Mitte einen dieken, schmatzigen Belag, die Spitze und die Rander geriithet, 
mit Iorominenten Pupil]era Die ZShne sind ebenfalls dick belegt~ tier Belag 
zum Theil fuliginSs. Der Athem ist penetrant, leieht s~tuerlich. Die Nase 
ist trocken~ die NasenlSeher dm'eh Sehleimborken halb verstopft. Auf der 
Brust sind au~gedehnte RasselgerSusehe zu hSren, am Herzen nichts Krank- 
haftes zu erkennem Die Leber halt die normalen G-renzen ein, die Milz da- 
gegen aberschreitet dieselben naeh jeder Richtung bin. Im Epigastrium and 
um den Nabel heram sind einige undeutliche linsengrosse r6thliche oder brhun- 
liche Flecke, die unter dem Fingerdrucke nur sehwer oder auch gar nieht 
verschwinden, der Leib selbst ist leicht meteoristisch, ob schmerzhaft, ist 
nieht zu bestimmen. In tier Ileo-Coecal-Gegend ist ab und zu, doch nieht 
bet jedem Nachfflhlen, ein unbestimmtes Gerauseh zu vernehmen. In der 
psychischen Sphare macht sich eine vollkommene Stupiditi~t geltend and die 
Untersuchung der sensiblen and motorisehsn Sphere ist daher niebt mOglich. 
Doch mass bemerkt werden, dass die Kranke sehr unruhig ist, fortwShi'end 
heruml~iuft, zehn Mal in das Bert gebracht, es zehn Mal wieder verl~sst. In 
ihren Bewegungen ist sie sehr unsicher, sie taumelt bin and her and fi~llt abet" 
ihre eigenen Beine. Die Respiration ist jappend, 20--2g p. M. Der Pals ist 
weieh, dichrot~ 1"20--130 p. M. Die Temperatur erhSht. Vcrordnet kalte 
Ueberschl~.ge fiber den Kept, kaltes Getr~ink, leiehte Di-~t. 

Nach zwei Tagen butte sich herausgestellt, dass die Temperatur nieht 
unerheblichen Schwankungen ausgesetzt set. Des Abends stieg sie auf 400 C. 
und darfiber, des Morgens war sic auf 38 und 38,70 C. gesunken. Desgleichen 
war der Puls solchen Schwankungen unterworfen und wahrend er des Mor- 
geus 116--124 >I,, erfolgte, stieg er des Abends auf 130--136 in tier Minute. Der 
Sehlaf war vollstii.ndig gestSrt, die Kranke immer bestrebt, das Bert za ver- 
lassen. Sie h6rte ihre Kinder vet tier Thar jammern und wolIte, sie herein 
lassen, sie hSrte Schasse fallen and glaubte, dass sie wie Haseu gejagt 
warden. Der Durst war enorm, der Stuhl angehalten and erfolgte nur auf 
Darreichung vonO1, tlicini --  Trotz der langen Dauer der Krankheit und 
ihres absonderliehen Verlaufes glaabte ich dennoch einen Typhus diagnosti- 
eiren zu rnfissen und in R~icksicht auf die seh0nen Erfolge, welehe iu der 
letzten Zeit durch die Behandlung desselben mit kalteff B{idern erzielt 
worden stud, liess ich, so wie die Temperatur der Kranken 39~ C. erreicbt 
butte, dieselbe in ein Bad yon 160 setzen und darin verharren, bis ihre Tem- 
peratur ant 360 C. beruntergegangen w~r. Dazu wurde Chinin in grossen 
Dosen gegeben, und obwohl tier Process ein sehr heftiger war, konn/e man 
dennoeb m~eh 14 Tagen die Lebensgefahr als beseitigt betraehten. Die ~eeon- 
valeseenz trot ein. Frau M. erholte sich siehtliehj a]le Funetionen kehrten 
zur Norm zurack, nur die geistigen nleht. Hier stoekte alles. Hier herrsehte 
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eine so vollkommene Indolenz~ dass sie dutch niehts zu brechen war. ,Ja," 
,,ja," antwortete die Kranke ohne Sinn und Verstand mechanisch auf jede 
Frage, die ihr vorge]egt wurde. Sie vergass zu essen und musste deshalb 
geffittert werden, verzebrte jedoch die in den l~Iund gesteckten Speisen an- 
scheinend mit gutem Appetite. Zur Yerrichmng ihrer Leibesbed~irfnisse 
musste sie erst angehalten werden, nnd um diese zu erzielen und den fort- 
w'~hrenden u vorzubeugen~ mussten ihr prophylaktische Kly- 
stiere gegeben werden. Sie lag da, wie ein Stiick Holz~ regte und riihrte sich 
nicht, und ausser Bett gebracht, musste sie gestiitzt und gehalten werden. 
S[e hatte den Gebrauch ihrer Ftissr verlernt, stellte dieselben bin, wie ein 
kleines Kind~ das noch nicht gehen kann~ butte das Balauciren vergessen 
und schwankte deshalb yon einer Seite auf die andere, bis ihr ein feste Unter- 
lage gegeben wurde~ auf der sie Halt mid Ruhe fund. l~ie aber sprach sie 
ein Wort, gab sie einen Wink, wie mit ihr umzugehen whre~ wie sie unter- 
sttitzt sein wollte. Absolute Indolenz auch hierin. 

~Nachdem die Reconvalescenz beinahe schon 14 Tage gedauert hatte, 
erhielt am 20. Juni Frau I~I. den Besueh ihres Mannes. Ob sie ihn aber 
erkannt hat~ muss dahin gestellt bleiben. Sic verhielt sich vollst[indig gleich- 
gfiltig gegen ihn, sl)raeh nichts Anderes als ,Ja", ,Ja"~ liess ihn, der heftig 
zu weiaea anfing, als er wieder Absehied nahm, gehen, ohne eine Spur yon 
Erregung zu verrathen. Erst Anfang Juli schienen die geistigen Kr-Mte zurilek- 
zukehven. Frau hi. drtlekte diesen, drtickte jenen Wunseh aus~ nie aber ein 
VerIangen naeh den Ihrigen, um die sie w~hrend der Krankheit so oft sich 
ge~.ngstigt butte; sie ring an se]bstst'~ndig zu essen uud gleichzeitig auch ihre 
BedQrfnisse ohne Beistand zu verrichten, und auffallender Weise, sie besass 
auch sofort die Kraft~ nach dem Kloset hinzt~gehen und auf diesem zu sitzen, 
ohne in Gefahr zu gerathen, umzufallen. 

Am 5. Juli erhielt sie einen zweiten Besuch ihres Mauaes. Eine gewisse 
Freude war nicht zu verkennen, allein die Bewegung war doeh nut sehr ober- 
fl'~chlieh. W~ihrend der l~Iann, ein hausbackener Pommer~ i~ber die Genesung 
seiner Frau vor Freude weinte, blieb sie selbst sehr ruhig~ l~chelte hSehstens 
ein wenig. Eine tibergrosse Stampfheit des Gemfiths und des u trat 
in der grellsten Weise hervor und marldrte sieh im schroffsten Gegensatze zu 
dem frfiheren Verhalten. 

Woehen um Wochen vergingen, Frau I~I. erholte sich immer mehr und 
mehr, alle kSrperlichen Funktionen gingen regelm.~ssig yon Statten, die gei- 
stige Stumpfheit blieb. Chinin mit Eisen~ laue B~.der mit nachfolgenden kalteu 
Uebergiessungen, ausgesucht nahrh~fte Difit nnd steter Aufenthalt in freier 
Luft hatten gar keine Folgen. Frau M. sass den ganzen T,~g gedankenlos 
da, starrte vor sich hin in den Schooss~ rannte~ unter den Arm gefasst, ein 
Paar l~['ale durch den Garten~ antwortete auf nile Fragen mit einem gleich- 
g~ltigen ,,Ja!" und setzte sich dana wieder nieder, um in lqichtsthun und 
Gedankenlosigkeit aufzugehen. Z,~ keller Arbeit war sie zu bringer. Sie 
ring wohl an, dieses und jenes~ wozu man sic besonders aufforderte, zt~ thun~ 
sobald man ihr aber den Rilcken kehrte, ]iess sie Arbeit Arbeit sein und 
starrte vor sich bin in den Schooss. Affecte in ihr hervorzurufen~ gehbrte zu 
den Unmi)glichkeiten. Man konnte ihr erz[ihlen~ was man wollte, sie lachte 
weder, noch weinte sie. Wean ihre Heimath ihr in den triibsten Farben aus- 
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gemalt, alas Lees ihrer Kinder, an denen sie sonst doch mit unendlicber Liebe 
hing, in der traurigsten Weise geschildert wurde, es rfihrt sie nicht. Sie 
h0rte wohl zu, aber apathisch wie eine Puppe. 

Endlich versuchte ich auch bier den electrischen t~eiz und zwar, well es 
blos auf eine starkere Erregung der Ceutralorgane mir ankam, die yon tier 
Peripherie aus bewerkstelligt werden konnte, so w~hlte ich den Faradischen 
Strom. 

Don 28. August fund die erste Sitzung start. Frau M. zeigte sich auch 
ffir diesen Reiz ziemlich unempf~nglich. Die sti~rksten StrSme, die sonst yon 
keinem mehr ertragen werden konnten, hielt sie an den Hiinden, Armen und 
Schenke]n aus, ohne dass etwas Anderes, als vortibergehende Contracturen 
eingetreten waren. Nachdem niimlieh 20--30 Sekunden die Contractur der 
betreffenden ~Iuskeln angehalten, 10ste sie sich~ ohne dass eine Veranderung 
mit den Eleetroden oder in tier Stromerzeug~mg vorgekommen w~re. Die 
Hiinde s~reckten sieh uud liessen die Electroden f~llen, die Wadenmuskeln 
wurden welch und schlaff, wie an dem nicht electrisirten Schenkel. Nur am 
Halse war eine grSssere Empfiudlichkeit vorhanden, indessen auch hier nchL 
in dem Maasse, wie bet anderen Personen. In Folge derselben konnte aber 
auch der Reiz nicht so lunge applicirt werden, als nothwendig war, auch hier 
die spontane L0sung der entstandenen Contraetionen zu beobachten. Nach 3, 
h0ehstens 5--10 Sekunden war die Kranke so unruhig geworden, dass die 
Electroden fortwiirend verschoben wurden, und eine weitere Beobachtung un- 
mSglich war. Die Sitzung dauerte 20 Minuten, die unmittelbare Wirkang war 
gleich Null. 

29. A u g u s t  fund die zweite Sitzung statt. Dieselbe dauerte ebenfalls 
20 Minuten und butte dieselben Resultate. 

31. August .  Dritte Sitzung. Frau ~[. ist gegeu den eleetrischen Reiz 
empfindlieher geworden. Sie klagt fiber Schmerzen, nameiltlich am Halse. 
Die Muskelcontractionen halten l'~nger an, 15sea sich indessen sch]iesslich auch 
noch yon selbst. - -  Am Nachmittage ist sie lebh~fter, spricht mehr, spiunt 
auch, ermiidet indessen baht wieder und versinkt dann in den alten apathi- 
schen Zustand. Diese geringe Besserung ist auch den n~chsten Tag noch zu 
bemerken, verschwindet am 2. September allm~ilig und am 3. ist Frau M. wie 
vor ether Woche. 

Den  3. S e p t e m b e r  wird sie durum wieder electrisirt. Der Erfolg davon 
wie am 31. August. Frau M. ist am Naehmittage, am n~chsten Tag viel mun- 
terer, theilnehmender ~ fragt, ob sie richt bald einmal wieder ihren 5Iann zu 
sehen bekommmen wfirde; sie m0chte gern etwas yon ihren Kindem erfahren, 
yon denen sie nichts gehSrt habe, so lunge als sie yon ihnen fort w~i.re, und 
yon denen sic ftirchte, dass sie alle zu Grunde gegangen waren. Sie spinnt, 
geht spazie-ren, ermtidet indessen rasch und klagt dann tiber Zittern und 
Ziehen in den Beinen. 

Den 5. S e p t e m b e r .  Abermalige Application des :Faradischen Reizes, 
gegen den Frau M. viel empfindlieher ge~'ordeu ist. Beim Faradisiren der Hals- 
gegend treten sehr starke Contractionen ein, die sich zum Theil auf die Ge- 
sichtsmuskeln erstrecken und so schmerzhaft stud, class die Frau laut weint 
und bitter, den Strom schw'Seher zu machen. Beim Farat~isiren der Glied- 
massen klagt sie aueh 0ber grSssere Schmerzhaftigkeit als sonst, und die 
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Contraeturen l~'~sen sieh erst naeh langer Zeit, nach 70--90 Sekunden. - - A m  
n'Schsten Tage ist die Patientin gauz nett. Sie macht einen grSsseren Spazier- 
gang mit, zeigt ein reges Interesse an der Aussenwelt, hussert: dass sie sich 
freue, nan wieder gesund zu werden, zu den Ihrigen zuritckkehren zu kSnnen, 
strickt, spiant; allein immer rasehe Ermtidung and dana wieder gedankenloses 
vor sieh Hinstarren. 

Den 7. und 9. September wird die Kranke wieder faradisirt. Beide Male 
ist die Empfindlichkeit so gesteigert, dass eine erheb]iche u der 
Stromsthrke eintreten muss. Die Contraeturen 10sen sich nieht spontan. - -  
Die 1)sychische Seite besserte sieh jetzt yon Tag zu Tage. Frau M. arbeitete, 
sprt~eh lebhafter, wa~' empffinglich ftir freudige und fiir tvaurige Mittheilungen, 
hegte den sehnliehen Wunsch, ihren Mann einmal wieder zu sehen~ wollte 
aber nicht naeh Hause, weil sie sich noeh zu schwach liable. Und in der 
That liess diese Schwi~che sieh noeh immer durch dig Ermiiduug konstatiren, 
die iiberaus leicht nach allen geringhigigen Anstrengungen eintrat. Den 13. 
maehten sieh die Folgen davon in sthrkerer Weise bemerkbar. Frau M. ring 
wDr an lhssig zu werden, den 14. nahm die L~ssigkeit noch zu und am 15. 
hielt ieh es ftir gerathen, derselben dureh eine sthrkere Anregung entgegen 
zu treteu. 

Am 15. September wird sie wieder electrisirt. Der Reiz wird nieht so 
heftig empfllnden wie am 9. undes  treten wieder naeh 70--90 Sekunden Dauer 
desselben spentaae LSsungen der Contvacturen ein. UIa einen vollen Effect 
zu haben~ muss die Stromst~rke gesteigert werden, doch braucht sic nicht 
zu tier ~nfCtnglichelt HShe getrieben zu ~'erden. Den 16. ist Frau M. wie- 
der aufgerhumter, gesprgehiger~ arbeitei anhaltender. Dasselbe ist den 17. 
der Fall. 

Am 18. wird sie eleetrisirt und es zeigt sieh die Empfindliehkeit wieder 
so vermehrt, dass nar sehwhchere StrSme vertragen werden. Die Contracturen 
15sen sich bei diesen zwar aueh noch spontan~ ,%ber bei st[~rkercn nicht. Den 
19. und "20. ist die Kranke durch~us zufriedenstellend. 

Am 21. wird sie electrisirt. Grosse Empfindliehkeit, aber wieder guter 
Erfolg. 

Den "2J~. wurde sie aus der Anstalt ~bgeholt. -- Zu Hause ging es die 
ersten Tage ganz gut~ naehher aber trat wieder ein gleichgCfitiger Zustand 
ein. Derselbe hielt unit Schwankungen mehrere Wochen an und ging erst 
im Winter allm~hlig vort~ber. Die volle geistige Kraft ist indessen aicht 
zuriiekgekehrt. 

VI. 

S o p h i e  P. yon der Insel Rtigen, 15t,,'~ Jahr  alt~ das uneheliehe Kind 
einer gesunden noch lebenden Mutter, wurde am 31. At/gust 1867 in die 
Greifswalder Irrenanstalt aufgenommen. Eine hereditgre Anlage zu Geistes- 
oder ~ervenkrankheiten ist nicht nachzuweisen, doch eine individuelle Disi 
position zu densclben entschieden vorhanden. In ihrer Jugend hat sie da.s 
Seharlachfieber mit nachfolgender Wassersueht tiberstanden: seitdem sich aber 
einer angeblich guten Gesundheit zu erfreuen gehabt. In tier Sehule sell sie 
leieht und ;gut gelernt, indessen stets eine grosse Aengstlichkeit an den Tag 
gelegt haben. Die letztere bewirkte, class sie ihre Aufgaben mit nur um so 
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grSsserem Eifer zu 15sen strebte und dass sie in Folge dessen sich bald vor 
ihren Mitschtilern auszeichnete. Bei jedem Examen trug sic den Preis',davon. 
Die Aeugstlichkeit, welehe sie in der Sehule iiusserte~ trat aueh bei andern 
Gelegenheiten hervor. Sie war sebr graulich und auffallend sehreekhaft. 
Abgelegene Orte, finstere R~iume, die Naeht waren far sie stets die Quelle 
unendlicher Fureht und namenlosen Sehreckens. 

Am 27. April 1866 kam sie in den Dieust elnes Ziegelmachers. Dem 
schw-:tehliehen, erst 14 Jahr alten M~dchen ~vurde schwere Arbeit aufge]egt, 
aber willig und gern wurde dieselbe gemacht, und die Zufriedenheit der 
Dienstherrschaft blieb deshalb nicht aus. In der Mitre des Sommers desselben 
Jahres wurde sie durch einen Scherz, welchen die Gesellen ihres Dienst- 
herren sich nfit ihr erlaubten, auf das hefligste ersehreckt und ge~ngstigt. 
Als sie sieh namlich eines Tages auf den Ziegelboden begeben butte, nabmen 
ene die Leiter weg und liessen sie l~ngere Zeit auf demselben eingesperrt 
sitzen. Sie brach in ein lautes Angstgesehrei aus, bat und flehte, beraus- 
gelassen za werden; a]s abet ihrern Geschrei nicht Folge gegeben wurde, ward 
sie still, und zusammengekaaert, bleich and halb obnm~ehtig, am ganzen Leibe 
zitternd, fund man sie in der N~ihe der Thtir sitzen. 

Yon diesem Augenblicke an versagte sie jede Arbeit, stand stundenlang 
an derselbeu Stelle, still vor sich hinbrtitend. Kein Wort kam iiber ihre 
Lippen, selbst auf lunge fortgesetztes Zureden blieb sie stumm und regungs- 
los. Die dargebotenen Speisen wurden unbertihrt gelassen, selbst kleine 
Leckerbissen verschmhht. Sie wurde deshalb aus dem Dienst entlassen und 
yon ihrer Mutter in Pflege genommen. Erst nach langer Zeit besser~e sie 
sich hier unter der liebevollen Behandlung, die ihr zu Theil wurde. Die 
Esslast stellte sich wieder ein, das Interesse an tier Aussenwelt erwachte und 
gegen Weihnachten schien jeder Rest you Kraukheit versehwunden zu sein. 
Nichtsdestoweniger blieb sie noch mehrere Woehen bei ihren AngebSrlgen 
und erst im Februar trat sie wieder in ein neues DienstverhSltniss in einem 
benachbarten Dorfe. Auch in diesem zeigte sie sieh fleissig und zu jeder 
Arbeit willig, so class sie sieh aueh hier wieder die volle Zufriedenheit ihrer 
Herrschaft erwarb. 

Im Mount Juni wurde sie eines Tages tiber Land geschickt und wleder 
naeh Hause gekommen~ erz~ihlte sie, dass sie sich unterweges sehr gegrault 
und gehngstigt habe. Als ihr Vorstellungen deshalb gemacht wurden~ sah 
sie zwar das Th~richte ihres u ein, erklhrte ~ber, dasselbe nicht 
unterdraeken zu k5nnen, es lhge in ihrer ~atur. Am andern Tage bat sie, 
ihre Mutter besueben zu d~irfen. Die Erlaubniss daza ward ibr ertheilt und 
spornstreichs maehte sic sieh auf den Weg. Querfeldeiu rannte sie dem 
heimathlichen Orte zu, in welehem sie unter Weinen und Schreien mit zer- 
rissenen Kleidern und ganz erhitzt und verstSrt anlangte. 

Sie zu berahigen war unmSglich. Yon innerer Angst gequ~It, scbrie sie 
Tag und Nacht, suchte sie auf alle Weise zu entfliehen, selbst durch das 
Fenster. Keine Fr~ge beantwortete sie, kein noch so trostreiches Zureden 
braehte sie zu einer Erwiederung. Speise und Trunk wies sie yon sich oder 
liess sie unberiibrt steben, wenn sie ihr hingesetzt warden. 

Dieser Zustand hielt ungefhbr aeht Tage an. Alsdann verminderte sich 
das Toben. Das Schreien, das Umberrennen liess nach. Die Patientin zeigte 
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sich wieder lel~ksam, war indessen zu keiner Arbeit zu bewegen, sondern 
stand in sieh versunken da und murmelte Gebete and Ges'~nge vor sich him 
Die Esslust stellte sich wieder ein und trat bald in so hohem Grade auf, 
dass die Kr~nke alles mehr versehlang, als ass und selbst zu eklen and un- 
geniessbaren Dingen griif. Auch kehrte der Schlaf zurfick, ja in wenigen 
Tagen wurde er so anhaltend und fest, dass sie alln~tchtlich d~s Bett nass 
machte und nicht zu erwecken war. Der Stuhlgang war in dieser Zeit nor~ 
real, der Puls' regelmtissig und you gew6hnlicber Frequenz. Die Ern~hrung, 
welche sehr gelitten, hob sich und es hatte den Anschein, als ob die Patien- 
tin wie das erste Mal allmhhlig der Genesung zuschritt. Allein hin und wie- 
der befiel dieselbe die kaum erst gewichene Angst, zwar nur immer ftir kurze 
Zeit, doch in scbreckenerregender Weise. So wie die letztere n:itmlieh ein- 
trat, stfirmte die Kranke aus dem Hause hinaus in das Freie weg fiber Gr~- 
ben und Hecken in unaufhaltsamem Lauf, bis sie erschSpft niederfiel oder an 
einem Zaune oder sonstigen Hindernisse festgebalten wnrde. Um diesen ge- 
fahrvollen Angstausbrtichen mit ihren Foigen~ welche den ganzen Ort in Auf- 
ruhr gebracht batten, ein Ziel ztl setzen, wurde die Kranke fast den ganzen 
Tag angebunden gehalten~ and als nach Verlauf yon mehrereu Wochen keine 
Beruhigang dadarch erzielt war, dieselbe endlich der Greifswalder Irrenanstalt 
libergeben. 

Hier zeigte sich w~hrend der ersteu Zeit [hres Anfenthaltes das beschrie- 
bene Wesen ganz in der nhmticheu Art. Stundenlang stand sie ruhig da, aui 
einen Punkt starrend, bald ganz leisei bald halb laut vor sich hinmurmelnd, 
ohne auf ihre Umgebung Rficksicht za nehmen, ohne je auf eine Frage zu 
antworten. Dann mit einem 5Iale fuhr sic auf, rannte schreiend zur Thfir 
hinaus fiber den Corridor bin: sie mtisse fort, sie mfisse ins Freie, das Hans 
stiirze ein, die Wiinde wuckelten, Alle w~rden begraben werden. N~ch etlichen 
Minuten beruhigte sie sich, liess s[eh ia das Zimmer zurtickfiihren and ver- 
fiel nun wieder in die alte Tr~umerei und Versunkenheit. Sie erhielt yon 
Medicamenten Eisen und Chinin, und als nach anhaltendem Gebrauche keine 
Besserung zu bemerken war, wohl abet seit der Mitre des October h~tufige 
Stuhlverstopfnng, die mancbmal zwei bis drei Tage andauerte, sich einstellte, 
so win'den jene Medicamente ausgesetzt und hbftihrmittel in Anwendung ge- 
zogen. Ein Gemiseh aus ~atr .  sulfur. 15,0 ~atr.  bicarbonic. 1%0 ad aq. 150~0 
brauchte sie zu drei Ess]Sffela t[iglich bis gegen das Ende des Monats ~o- 
vember. 

Um diese Zeit lernte ich die Patientin kennen. Sie war eine kleine, 
etwas zurtickgebliebene Figur ,  sehr blass and zart, doch nicht mager. Der 
Kopf und das Gesicht zeigten sich regelmassig gebildet, die Organe der Brust 
und des Unterleibes ]lessen keine Ver~nderungen naehweisen. Blos am Her- 
zen und in den Jugularvenen waren Gerausehe zu hSren, die offenbar auf 
der vorhandenen Blutarmuth beruhten. Die Conjtmctiva war weiss, yon er- 
weiterten Venen durchzogen, Lippen, Zahnfleisch, Zunge bleich, die Pulse 
klein und mitssig frequent. Die Regel fehlte. So lange, als die Kranke in 
der iknstalt sich befand, war yon ihr nichts zu bemerken gewesen. Im Be- 
reiche der Sensibilitat schien eine erhebliche Abschw~tchung zu herrschen. 
Auf Sehmerzeindrticke reagirte die Kranke nut wenig. Refiexzuckungen wur- 
den gar nicht ~tsgel5.~t, hSchstens warde das Gesicht, wenn unhaltend mit 
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Nadelstichen traktirt, missmuthig verzogen. Kneipen, Stechen an den Extre- 
miti[ten wurde ohne alle Gef~lhls'~usserung hingenommen. Ueber Ver~inde- 
rungen im Tastsinn~ Drucksinn. Ortssin etc. N.~.heres zu erfahren, war daher 
ganz unmSglich. Die Bewegungen konnten s~mmtlich unbehindert vollzogen 
werden, abet langsam, tfftge, wie versp'~tet, wurden sic ausgefiihrt. Am ge- 
wShnlichsten herrschte absolute l~uhe Die Kr~nke rtihrte kein Glied, verzog 
keine Miene. 

Veto 30. November ab nahm die Kranke wieder Eisen und gegen die 
bestehende Obstruction eine Aufl6sung yon Magnes. sulfuric. Zugleieh wur- 
den warme B-~der mit darauf folgender Regendouche in Anwendung gezogen. 
Allein nach mehrwOchentlichem Gebrauche all dieser Mittel war noch keine 
Besserung eingetreten. Das dumpfe Hinbrtiten~ die Wortkargheit, die Indo- 
lenz bestand nach wie vor, die Angstausbrfiche erfolgten wie ehedem, ja sie 
batten sich noch eher gesteigert. Das Bad war ein Grund des Schreckens 
geworden. Die Kranke war nut nach heftigem Widerstreben in dasselbe zu 
bringen, mit hI~]he in ihm zu erhalten. Sie suehte aus ihm auf jede Weise 
herauszukommen~ mit VernaehlAssigung aller Schicklichkeit zu entfliehen. Sie 
sehrie um Htilfe, weft sie ers~uft werden sollte, die Decke einstiirzen und alle 
zermalmt werden mtissten. Auch gegen die Speisen zeigte sie zeitweises 
Misstrauen. Gift w~re in ihnen enthalten. Man suchte sic zu beseitigen; 
bSse Menschen stellten ihr nach und strebten sie mit allen Mitteln zu ver- 
nichtem Die Speisen waren ihr 5tiers auch nicht anders beizubringen, als 
dass ein anderer yon ihnen ass; wonach sic denn aber auch mit nicht ge- 
ringem Appetite den Rest verzehrte. 

Um der Tr~umerei entgegenzuwirken, wurde die Patientin beseh'~ftigt. 
Sie bekam ein Spinnrad~ und wenn auch nur Geringes durch dasselbe erreicht 
wurde, eine gewisse Besserung wurde dennoch angebahnt. Anfangs wollte es 
zwar nicht mit dem Spinnen vorwSrts; die nothwendigeu Bewegungen wurden 
mit einer allzugrossen Schlaffheit, Langsamkeit und Unregelm/issigkeit voll- 
zogen~, als dass ein gleichmi~ssiger Schwung des Rades m~)glieh geworden 
,~re; nach acht bis vierzehn Tagen trat dagegen eine wohl zu erkennende 
Besserung eiu. Die Patientin war also stetiger geworden, sie war im Smnde, 
ihre Aufmerksamkeit mehr und auf liingere Zeit zu coneentriren und anhal- 
tendere, energisehere Bewegungen anszufiihren. Fernerhin war noch derselbe. 
schweifende, leere Blick vorhanden, dieselbe Schlaffheit in den Ziigen, der- 
selbe nichtssagende Ausdruck da. Auch war die Kranke nicht zum Spreehen 
zu bringen. Jede Frage: Ob sic in die Heimath wolle, ob sic ihre Mutter 
einma] zu sehen wiinsehe, liess sie unbeantwortet und verrieth durch die 
ganze Art ihres Sehweigens, dass sic kaum durch jene Fragen bewegt wor- 
den sei. Ebenso bestanden auch noch die intercurrenten Angstanfhlle. Zwar 
waren sie nicht mehr so heftig, auch kamen sic nicht mehr so h/~ufig; allein 
~Lhnliche u waren schon ab und zu dagewesen und wieder vor~iber- 
gegangen, am yon Neuem stcirmischeren u Raum zu lassen. Was 
jedoch eine entsehiedene Besserung des ganzen Zustandes andeutete~ war die 
Riickkehr der Sensibilitht. Die Patientin ertrug alas Stechen und Kneipen 
nicht mehr so gleichgalfig wie friiher. Sie zuckte dann und wann zusammen, 
wenn sic an den Ft'tssen und Schenkeln rasch hintereinander gestoehen wurde, 
fasste manchmal auch mit der Hand zu, um die S~iche abzuwehren. Im 

21" 
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Gesieht traten deutliche Reflexzuckungen ein, die~ wenn auch schwaeh, sich 
doch sehr wohl yon dem blos missmfithigen Ausdrucke unterscheiden liessen. 
Zu eigentlichen Xlagen, zu Weinen und Schreien vor Schmerz kam es in- 
dessen noch nicht. 

Das Wesentliche des ganzen Krankheitszustandes war danach eine hoch- 
gradige Erschlaffung des gcsammten Nervensystems, bedingt durch allgemeine 
ErniihrungsstSrung, aber ohne eigentliehe Lhsionen der betreffenden Appa- 
rate. Da nach de{ digtetischen Seite schon a]les gethan war, was die Lage 
der Yerh~ltnisse erlaubte, so schien mir nur eine sti~rkere Reizung des Cen- 
tralner),ensystems geboten: als die Regendoche und das Spinnrad sie bewirkte, 
um die gesunkene iNerventh~tthigkeit anzuregeu und allmhhlig zu kriiftigen. 
Ich zog deshalb zu den schon angewandten Mitteln noch den Faradischen 
Strom zu Htilfe und hatte die Freude, nach siebenmaliger Application des- 
selben die Patientin vollsti~ndig reeonvaleseent zu sehen. 

Am 18. J a n u a r  fund die erste Sitzung statt. Die Electroden wurden 
an beliebige Stellen des Kiirpers aufgesetzt~ vorzugsweise jedoch an die Extre- 
mithten und am ttalse auf die Nerv. phrenici. Es kam mir ja nur darauf an, 
irgend welche stgrkere Erregung hervorzubringen und nicht eine locale Wir- 
kung zu erzielen, am wenigsten aber etwa in irgend einem bestimmten Cen- 
trum. Die Patientin verhielt sich gegen den Strom~ obwohl er recht stark 
und mir sehr unangenehm war, doch ziemlieh gleichgiiltig; sie wandte sich 
zwar hin und her, verzog auch ein wenig das Gesicht, im Ganzen standen 
aber diese Aeusserungen in keinem Verh~ltniss zu denen, welche andere, 
Kranke und Gesunde, bei derselben Stromsthrke yon sich geben. Nach zwan- 
zig Minuten wurde die Sitzung abgebrochen. Schon am Nachmittage sehien 
eine grOssere Energie und Aufmerksamkeit eingetreten zu sein. Die Kranke 
spann anhaltender und besser. Die Momente tri~umerischer Versunkenheit 
kamen seltener und waren ]eichter durch Aufmunterung und Zureden zu ver- 
scheuchen. Des Abends im Bade trat die alte Aengstlichkeit viel weniger 
hervor. Die Patientin liess sich beruhigen, durch u im Bade und 
unter der Regendouche zurtlckhalten. Die Abendmahlzeit nahm sie ohne 
ZSgern ein und wie es schien mit gutem Appetite. Viel deutlicher aber zeigte 
sich die grSssere Lebendigkeit am nhchsten Tage, wenngleich auch noch mehr 
dutch Abwesenheit der krankhaften Zust~nde, a ls dureh thats~tchlich gesunde 
Handlungen. 

Am 20. J a n u a r  wurde die Kranke zum zweiten Male electrisirt, uud 
zwar ganz in der oben erwi~hnten Weise. Die Wirkung des electrisehen Rei- 
zes w~Lr indessen ein wesentlich anderer. Die Zuckungen waren sti~rker, die 
krampfigen Zusammenziehungen der Finger fester; sehliesslich kam es zu 
dentlichen Schmerz~usserungen. Die Kranke ring an allerhaud Laute auszu- 
stossen und Thriinen zu vergiessen. Am Nachmittage zeigte sie wieder eine 
entschieden grSssere Lebhaitigkeit. Sie spann anhaltend und mit einer ge- 
wissen Emsigkeit, schien auch ihrer Umgebung mehr Aufmerksamkeit als 
sonst zu schenken; doch war sie noeh wortkarg und liess alle an sie gerich- 
teten Fragen unbeantwortet. Des Abends im Bade verhielt sie sich ruhig 
.und liess alle Proceduren ruhig fiber sich ergehen. Am folgenden Tage beim 
Baden ring sie an zu sprechen und fragte die Wi~rterin~ ob sie nun wohl auch 
bald naeh Hause kommen werde. Sie wolle gern sich all, s, was man mit ihr 
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vornehme, gefallen lassen, wenn sie nur wieder zu ihrer Mutter l~ame. Den 
n~ehsten Morgen, am 2~. Januar, wiederhoIte sie dieselbe Frage auch mir 
gegen~iber und machte ein ganz glfickliches Gesieht, als ich sie bejahte. Sie 
spann recht gut und fleissig und nur bin und wieder liess sie Fuss and Hand 
ruben, um den Blick in die Weite zu richten und zu tranmen Ein einziges 
Wort genfigte, sie wieder zu sich selbst zuraekzubringen und mit L~cheln ihre 
Arbeit aufzunehmen. 

Am ~3. J a n u a r  wurde der eleetrische Reiz zum dritten Male applicirt. 
Es wurden starke Reflexzuckungen ausgelSst und lebhafte Schmerzen empfim- 
den: Klagen, Weinen erfolgt, aber verst~ndig wird alles ausgehalten. 

Von jetzt ab tritt eine grosse Lebhaftigkeit ein, die Reconvalescenz macht 
taglich Fortsehritte. Die Patientin will nicht mehr blos spinnen, sie will 
h~iusliche Arbeiten verrichten und, als ihr solehe fibertrage~ werden, ffihrt 
sie dieselben rasch mid mit Geschiek zu Ende. Der Appetit wird sehr stark 
und wenn vorher 5ffers erst das Essen aufvieIes Zureden erfolgte, muss jetzt 
Einhalt gethan werden. Die B~der werden gern genommen, die l~egendouche 
macht Vergntigen. Die Verdauung bessert sieh, der Stuhlgang erfolgt auch 
ohne Abffihrmittel. Farbe und Leben kehren auf das so lange Zeit bleiche 
und schlaffe Gesicht zurfick und siehern die Hoffnung auf vOllige Genesung. 

Am 25. J a n u a r  vierte Application des electrischen Reizes. Die Patien- 
tin klagt sehr und bittet, die Sitzung abzubrechen, was auch geschieht, d~ sie 
ohnm~chtig zu werden droht. Am Naehmittage nnd folgenden Tage ist keine 
besondere Wirkung davon zu versptiren, dean die grSssere Lebhaftigkeit konnte 
ebenso auch die Folge der fortschreitenden Reconvaleseenz sein. 

Am 27. J a n u a r  bei der ffinften Sitzung vertr~gt S. P. entschieden nicht 
mehr den Strom in der bisher angewandten St~rke, noeh weniger ist dies 

Am 30. , I anua r  bei der sechsten Sitzung der Fall und 
Am 3. F e b r u a r  Melt ich es ftir gerathen , mit der Faradisation ganz 

abzubrechen, well eine zu hochgradige Sl:eigerung der Reizempf~nglicbkeit 
und Reflexth~tigkeit sich eingeste]lt hatte. 

Die Reconvalescenz war eine so rasehe und stetige, die GemOthsstimmung 
eine so gleichmassig heitere, dass S. P. am 12. Februar auf das Andr~ngen 
ihrer Mutter, welche ihr einen nicht erbetenen Besuch maehte, entlassen wer- 
den konnte. Die Regel hatte sieh noeh nicht wieder eingestellt, bis jetzt 
aber, wo mehr als zwei Jahre verflossen sind, ist nichts fiber einen ROck- 
fall bekannt geworden. 

VII. 

Frau D. S. aus W., 59 Jahr alt und seit langer Zeit verwittwet, 
eine kleine und schm~chtig gebauLe Person, erkrankte im November 1859 
mit tobsfichtiger Erregung und zwar, wie das ~rztliche Zeugniss besagt, 
gaaz plStzlich, in Folge eines gestSrten Liebes,-erhMtnisses. Tartarus stibiat. 
und Sturzb~der sollen sich zwar mitzlich erwiesen haben, doeh sah sieh ihr 
Arzt gezwungen, sie nach mehrwSchentlicher vergeblicher Behandlung zur 
weiteren Kur der Greifswalder Irrenanstalt, die damals unter Nie m eye r '  s 
Leitung stand, zu fiberweisen. Hier trat allmhhlig Besserung ein und im 
April des nach~ten Jahres konnte die Patientin als geheilt wieder enttassen 
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werden. Die Heilung war abet keine dauernde Im September 1863 erkrankte 
Frau S. yon Neuem und zwar sell ein heftiger Schreck dieses Mal die Ur: 
sache davon gewesen seth. Ein Lege a r t i s  promovirter und approbirter 
Hydropath erbarmte sich ihrer, ~vickelte sic in nasse Laken~ liess sic stunden- 
lung darin liegen~ k~immerte sich aber nicht wetter um sie~ sondern machte 
eine Reise ins Land und liess w~hrend seiner mehrw~chenflichen Abwesen- 
heir seine Helfer schalten. Im October war in(lessen den AngehSrigen hier- 
yon des Guten zu viel geschehen, sie wandten sich an eineu andern Arzt, 
und der rieth zur schleunigen Unterbringung in der Anstalt, in welcher tier 
Kranken schon einmal Htilfe geworden w~re. 

Am 15. October langte die Letztere durum wieder in der Greifswalder 
Inenanstalt an. Unter dem geeigncten Regime erholte sic sieh denn aueh 
bier so rasch, dass sie schon am 25. November als gehei]t wieder entlassen 
werden konnte. u Jahre blieb sic gesund, besorgte ihren Hausstand und 
die kleine Wirthschaft, welehe sic besass, verwaltete ordnungsm~ssig ihr klei- 
nes VermSgen, hielt gute Nachbarschaft und fleissigen Verkehr mit ihren 
zahlreichen Freunden und Verwandten. Niemand will w~hrend dieser Zeit 
irgend etwas Yerkellrtes oder auch nut Auffallendes an ihr bemerkt hubert. 
Sic war stets better und vergniigt~ sorgte fleissig fiir ihr einziges Kind, eiuen 
jungen Seemann, qn~Ite sich aber hie mit Sorgen. Es war deshalb fiir alle~ 
die sic kannten, e[n R~thsel, wie diese Fr~u ohne jedweden stiehha]tigen 
Grund im December 1867 zum dritten Male geistig erkranken konnte. Denn 
dass eine ungeregelte~ ~enn auch nicht gerade ungewShnliche Lebensweise die 
Veranlassung dazu gegeben haben konnt% wie sollte alas der Laienverstand 
annehmen, da doch frfiher selbst Sachverst~ndige die Erkrankung dureh ge- 
stSrte Liebe und j~.hen Sehreck hatten begriindet sein lassen? Frau S. butte 
es n~tmlieh gemaeht, '~vie es so viele allein stehende Frauen machen. Sic 
hatte Tage laag far sich nichts Andere~, als ein TSpfchen reizlosen Kaffee 
gekocht, hSchstens einmal mitet, was diinner Suppe oder einem Sch.~lchen 
Milch gewechselt Da abet gegen den Winter.die letztere auch for sie zu 
theuer geworden war, so butte sic mit derselben noch mehr als sonst gespart, 
die im Herbst bereiteten Wfirste und SpickgSnse fiir den zu Weihnachten 
erwarteten Sohn aufbewahrt und so fast nur yon gekochtem ~,Vasser und 
einigen wenigen Amylaceen gelebt Das reieht nun bekannflich aueh ffir 
viele Menschen zur Noth aus. Ft~r Frau S. gemigte es abel" nicht. Sie 
wnrde durch diese unzureichende Lebensweise sehr bald geschwi~cht~ und die 
Schw~ehe zeigte sich in den Organen am deuflichsten, welche den Locus 
minoris resistentiae abgaben~ bier also in dem zu StSrnngen so rib@runs ge- 
neigten Gehirn. 

Am ~9. December 1867 wurde sic der Greifswalder Irrenanstalt zum aber- 
ra~digen Heilversuehe fibergeben. Sic erschien sehr heruntergekommen und 
verkiimmert. Von Fettpolster war kaum eine Spur vorhanden. Die Wangen 
waren bleieh und eingefallen, tt~nde nnd Arme auf alas ~usserste abgemagert, 
jede Rippe deutlich zu sehen, die Haut welk und gerunzelt~ die Epidermis 
spr5de, die Haare trocken und ungefiigig, so dass sie auch nach sorgf~ltigem 
K~mmen sieh unordentlich und wirr unter ihrer ttaube hervordrhngten. Die 
Augen waren matt nnd glanzlos, die Conjunctiva, so wie die Lippen und das 
Zahnfleisch bleich. Die Lunge und die Unterleibsorgane liessen nichts Krank- 
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h~ftes wahrnehmen. Die HerztOne dagegen waren dumpf und in den 2ugu!ar- 
venen 6er~usche zu hOren. Pnls klein und sparsam. Am Sch~del keine 
erheblichen Unregelm'~ssigkeiten. Ausserdem erschien die Patientin durchaus 
verwirrt und blSde. ]hr Blick war leer and schweifend, bisweilen schlhfrig. 
Alle ihre Bewegungen langsam and sehleppend Nie stand sie ruhig, sendern 
drehte sich bald nach ]inks, bald naeh rechts, knixte und dienerte, legte die 
H~nde zusammen, hob und senkte sie, zapfte an ihre Sch~trze, strich fiber 
dieselbe h i  ba l s  ob sie etwa vorhandene Falten beseitigen wollte, fasste nach 
den Bhndern ihrer Haabe, kreuzte die Arme aber die Brust Zwischendurch 
runzelte sie die Stirn, kniff den ]~hmd zusammen, verzog ihn leicht nach die- 
ser oder jener Seite, oder sie murmelte leise and unverstandlich vor sich him 
Wurde sie nach etwas gefragt, so antwortete sie nut halblaut und abgebrochen : 
, Ja  wohl --  hm hm, hm --  das ist so ~ wie $ie s a g e n - - i c h  denke - -  
hm, hm, hm - -  J ja" -- und was Aehnliehes es yon derlei nichtssagenden 
Bemerkungen giebt. Sie ass langsam, und sehr wenig. Oft musste sie erst 
wiederholt genSthigt werden, fiberhaupt den LOffel zur Hand zu nehmen. Und 
wenn sie nach langem Zaudern etwas Suppe zu sich genommen hatte, legte 
sie den LSffel wieder bin und versuehte aufzustehen, so dass sie w'~hrend 
derselben Mahlzeit drei, vier Mal zu essen aufhOrte und wieder anfing. Doeh 
nie leistete sie energisch Widerstand, hie erhob sie sich zu einer bestimmten 
Weigerung. Sie murme]te nnr unverstandlieh vor sich bin und liess blos ver- 
muthen, dass sie wohl etwas sagen wollte, class ihr aber die Kraft fehlte, 
dasselbe zum Ansdruck zu bringen. Der Sehlaf ~ar gut, die Verdauung 
regelmgssig. Yerordnes nahrbafte Di~t, Eier and Milch und wOehentlich 
einige lau~arme B~der. 

Frau S. vergnderte sich in den erste~ Wochen ihres Anfenthalts in tier 
Anstalt gar nicht. Sie wurde auch nicbt lebhafter und gesammelter, ale von 
der Mitte des Januar ab die lauwarmen B[ider taglich in Anwendung kamen und 
noeh mit der Regendouehe verbunden wurden. Vom 17. ab erbielt sic naeh 
I s n a r d ' s  dringliehem Rathe Arsenik in steigender Dosis. Abet selbst nach 
woehenlangem Gebrauch war keine Einwirkung davon zu merken, nicht ein- 
real eine geringe ~;erbesserung der Ernithrung, die doeh sonst so leicht naeh 
anh,~ltendem Gebraueh dieses l~I{ttels sich einstellen soil Der Arsenik wurde 
deshalb am 14. I~I~rz, also nach zweimonatlichem Gebrauch aasgesetzt und 
naeh zehnthgiger Pause mit Eisen vertauscht. Frau S. erhielt yon der Tctr. 
ferr. pomat, tagl. 2 TheelSffel roll; allein aueh danach trat keine merkliehe 
Besserung ein. Sie murmelte naeh wie vor leise vor sieh hin, starrte gedanken- 
los in das Blaue, knixte und dienerte, wo sie stand, maehte allerhand lin- 
kisehe Bewegungen mit ihren H~.nden und Armen~ verzog das Gesicht in der 
beschriebenen Weise, gab auf Anreden abgebrochene, unverstiindliche Ant- 
worten; kurz~ sic war, wie sie gewesen. Ebensowenig wie Medicamente und 
B~der butte eine Anregung durch Arbeit die gesunkene Geisteskraft wieder 
zu heben vermoeht. Das Spinnrad, d~s Strickzeug, zwei Dinge, die sonst die 
Kranke vortrefflich zu handhaben wusste~ tibten keinen Einfluss a.uf sic aus. 
Allerdings butte es dann und warm den Ansehein, als ob beim Gebrauehe der- 
selben eine grSssere Concentration der geistigen Krgfte eintrt~te, mehr Auf- 
merksamkeit und Energie sich einste]lte ~ Frau S. strickte ein P~ar Nadeln 
regelrecbt ab, spanu durch ein, zwei Minuten einen ziemlich g!eichm~ssigen 
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Faden - -  allein um so grSsser schien auch die Erschlaffung und Zerstreutheit 
wieder zu sein, welche kurze Zeit darauf folgte. 

Dass indessen nicht eine absolute Schw~.che obwaltete, die vielleieht durch 
alas Alter oder die schlecht ern~hrte Muskulatur bedingt warde, ging aus dem 
Umstande hervor, dass Frau S. ja wirklich etwas zu vollbringen vermochte, 
wenn auch nut fttr kurze Zeit, vielmehr aber noeh daraus, dass sit zu wieder- 
holten Malen Fluchtversuehe unternahm und bei diesen eine Schnelligkeit und 
Behendigkeit an den T~g legte, welche den geraden Gegensatz zu ihrem son- 
stigen Verhalten bildete. Ein grSsseres Leistungsverm~gen in der motorischen 
Sph~tre war demnach entschieden vorhanden und die Langsamkeit, die Schlaff- 
heit and Unvollendetheit ihrer Bewegungen konnte nicht in der letzteren ihren 
Grund haben. Eine Prtifung der sensiblen Sph~tre liess eine Abschwhchung 
derselben erkennen, leichte :Nadelstiche schienen gar nicht empfunden, leicht 
hingesprochene Worte gar nieht gehSrt zu werden, ein rasches Blenden der 
Augeu durch yon einem Spiegel zurtickgeworfenes Sonnenlicht nur wenig 
Eindruek zu machen. St~rkere and l~,nger dauernde Reizungen wurden da- 
gegen offenbar schmerzlich empfnnden. Frau S. brach in Klagen aus, wenn 
eine Hautstelle rasch hintereinander mit Nadela gestoehea wurde, wean ihr 
laut in alas 0hr gesprochen, das Spiegel]ieht langere Zeit in die Augen ge- 
worfen wurde. Sie machte dazu nicht blos leicht abwehrende Bewegtmgen, 
aus denen man ihr jeweiliges Befinden errathen konnte, sondern sie str~ubte 
sich mit aller Entschiedenheit und mit nicht unbedeutenner Kraft gegen die 
weiteren Experimente. Ieh glaubte hieraus schliessen zu darfen, class die 
Perceptions- und Appereeptionseentren sich in einem paretischen Zustande 
bef~nden, dass es darum ftir gewShnlich zu keinen klaren und bestimmten 
Vorstellungen, sondern nur zu einem vagen Diliriren in allerhand unbestimm- 
ten Geftihlen k~me, dass in Folge dessen die gehSrigen Impulse in die moto. 
rische Sphere fehlten und aus diesem Grunde nur jene oben beschriebenen 
characterlosen Bewegungen zu Stande k.~men. 

Es schien mir deshalb vor allem darauf anzukommen, dutch passende 
Reize die erlahmten Centraltheile zur normalen Th~ttigkeit anzufachen und 
kein hIittel sehien mir dazu geeigneter zu sein, als der faradisehe Strom mit 
seiner bekannten Wirkung auf die sensibelen Nerven. Es sehien mir dabei 
im Ganzen gleichgaltig, ob alle Sinnesnerven gereizt warden oder nieht. Ich 
meinte, dass es gentigen miisste, die Hautnerven allein zu erregen, da ich 
mir dachte, class eine energische Reizung bestimmter Centraltheile nothwendig 
eine Reizung aller ttbrigen zur Folge haben mfisste. Am 2. April leitete ich 
durum ein eleetrotherapeuthisehes Verfahren ein, dessen Erfolg die Herren 
Professor ~[osler  und Dr. B e n n e k e  zu bfterem mit beobaehteten, und den 
die naehstehenden Angaben bekunden werden. 

In allen Sitzungen wurden die H:,tude und Arme, die Ftisse und Schenkel 
electrisirt, und zuletzt reizte ich noch die N. phrenici. 

2. Apr i l .  Frau S. schreit w~hrend der Application der Electroden laut 
und windet sich krampfhaft bin und her, so dass sie auf dem Stuhle gehalten 
werden muss. Naeh der Sitzung geht sie im Garten spazieren, steht viel 
weniger als sonst still und murmelnd da~ strickt am 5Iachmittage ziemlich 
anhaltend, spricht indessen noch nichts. Dieses thut sie abet andern Tage 
und zwar laut und ~ernehmlieh. Am 5. April tritt jedoch wieder eine Er- 
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mattung ein. Das Strickzeug ~ird oft hingeworfen, w~hrend des Striekens 
werden viele Maschen fallen gelassen. Frau S. ist offenbar sehr zerstreut. 
Auch sueht sie wieder Winkel auf, in denen sie tr~umen und murmeln kann. 

6. Apr i l .  Frau S. wird electrisirt und droht dabei ohnm~tchtig zu wer- 
den. Das Gesieht erbleicht, die Pupillen erweitern sich, die Stirn bedeckt 
sich mit Schweiss. Die Sitzung muss deshalb abgebrochen werden. Frau S 
enffernt sich rasch und behend, um nur yon der geffirchteten Masehine weg- 
zukommen. Am Nachmittage sprieht sie laut und vernehmlieh und giebt 
durchaus Mare und bestimmte Antworten. Sie strickt und n~ht, und was sie 
macht, ist gut, achtsam und mit Fleiss ausgeftihrt. Sie rtfft die W~irterin 
bei Namen, wag sie bisher nie gethan hat und bitter, spazieren gehen zu 
diirfen. Dieser Zustand hielt big zum 8. au. Wiihrend dessen zeigt sich eine 
Appetitsteigerung. Frau S. isst zwar wenig, doch isst sie gern und verlangt 
namentlich nach Milch. Am 9. wird Frau S. wieder llissig. Die Arbeiten 
werden unaehtsam betrieben, oft hingelegt. Der Blick richtet sich wieder 
in das Weite. Die an sie gerichteteu Fragen werden nut langsam und unbe- 
stimmt beantwortet, oft murmelt sie wicder vor sich bin. Der Appetit lfisst 
wieder nach und selbst die erbetene Milch wird stehen gelassen. Noeh st~irker 
treten diese Erscheinungen am 10. hervor und am 11. herrscht der alte tr~u- 
merisehe Zustand. 

11. Apr i l .  Frau S. wird wieder his zur drohenden 0hnmacht electrisirt. 
Am Nachmittage grSssere Lebendigkeit, doch nicht so auffallend, wie nach 
den beiden ersten Sitzungen. Dagegen ist dieselbe am nSchsten Morgen vor- 
handen. Frau S. strickt sehr fleissig und gut, spricht laut und energisch, 
zeigt grSssere Straffheit nnd Elasticit~it in ihrer Haltung und ihren Bewe- 
gungen. Sie bitter wiederho]entlich, spazieren gehen zu dfirfen und verspricht, 
nicht fortzulaufen. Dieses gfinstige Verhalten dauert bis zum 16, wo wieder 
eine gewisse L'~ssigkeit und Theilnahmlosigkeit sich geltend macht. Wenn 
Frau S. sich frisch nnd taunter befindet, isst sie gut; wenn sie erschlafft, 
liisst aueh die Esslust nach. 

17. Apri l .  Frau S. wird his zur drohenden 0hnmacht electrisirt, danach 
derselbe Erfolg wie frtiher. Die Ern'~hrung hat sieh wesentlich gehoben. Die 
Gesichtsfarbe bekommt ein gesundes und frisches Aussehen. 

19. Apri l .  Wieder eleetrisirt. Da aber vorher die Patientin sich nicht 
verschlechtert hatte, so war auch keine besondere Wirkung yon dem Elec- 
trisiren zu bemerken. Es wird ihr gestattet auszugehen und dies scheint 
seine guten Folgen zu haben. Die Kranke ist viel frischer, zeigt viel mehr 
Theilnahme an allen u wird gespr~ichig, heifer und guter Dinge. 
u 24. ab wurde sie indesseu wieder einsilbig, zeigte sieh verdriesslich~ legte 
die Arbeit bei Seite, und wenn ihr dieselbe aufgedrungen wurde, machte sie 
sie ohne Interesse und darum scMecht. Dieser Rtickfall zeigte sich yon Tag 
zu Tage st~irker und am 27. stand Frau S. wieder da~ knixte, dienerte, zupfte 
an der Schtirze und Haube, murmelte vor sich bin und gab aufBefragen un- 
deutliche und nichtssagende Antworten. 

27. Apri l .  Electrisirt~ doch nut m~ssig stark. Die Patientin schreit 
zwar und winder sich hin und her, wird indesseu nicht schwach. Am Nach- 
mittage ist sie gesammelter und lebhafter, allein keinesweges in dem Maasse, 
wie das sonst nach der Anwendung des eleetrischen Stromes zu sein pflegte. 
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Auch am 28. ist keine weitere Besserung z u bemerken, am 29. aber sogar 
wieder ein Riickschritt zu statuiren. Sie wird daher am 

29. Apr i l  abermals electrisirt, doch auch dies Mal, ohne die Stromst~rke 
so hoch zu steigern, dass sie ohnmi~chtig zu werden drohte. AmNachmittage 
ist wieder eine griissere Energie an ihr zu bemerken, keineswegs abet ~in so 
hohem Grade, wie die ersten Male. Deshalb am 

30. Apr i l  erneute Application des eleetrischen Reizes. Derselbe iibt 
wieder seine Wirkung aus, doch ist Frau S. danaeh noch immer nicht so 
rt~hrig und th~tig, wie sie es schon gewesen, und am 2. Mai ist sie wieder 
traumerisch, wortkarg und nur durch fortw~thrende Aufmunterung zu einer 
anhaltenden Besch~ftigung zu bringen. Auch beim Spazierengehe n zeigt sie 
sich abwesend. Sie bleibt gern zurtick, um still zu stehen und vor sich hin 
zu murmeln. 

3. Mai. Frau S. wird massig stark eleetrisirt und die Wirkung davon 
ist unwesentlich. 

Schon begann ich die Hoffnung aufzugeben, einen neuen Erfolg zu erzie- 
len und ring sehon an reich mit dem Gedanken vertraut zu machen, dass die 
erste Besserung nach Anwendung der Electricit~t nur eine zufhllige gewesen 
sei, als ieh nach Durchsieht meiner Notizen auf den Gedanken kam, dass 
die Resultatlosigkeit nach den letzten Sitzuugen vielleieht darin zu suchen 
sei, dass ieh zu sehwache StrSme in Anwendung gezogen hhtte. Am 

5. Mai electrisirte ich Frau S. deshalb wieder bis zur drohenden Ohn- 
macht. Sie musste nach der Sitzung fortgeftihrt werden, weft sie whhrend 
derselben zu schwach geworden war, musste sich sogar niederlegen und meh- 
rere Stunden ruben. ~och am Naehmittage war sie sehr matt und angegriffen. 
Am 6. indessen ftihlte sie sieh wieder vollstandig wohl. Sie war lebhaft und 
gesammelt. Sie spraeh ziemlieh viel und zusammenhhngend, wtinschte wieder 
spazieren za gehen, was sie die beiden letzten Tage nieht gethan butte, 
arbeitete auch wieder~ kurz, zeigte ein Verhalten, wie sie es um den 19. April 
an den Tag gelegt butte. Den 7. ist sie fast noch munterer; sie ist redselig, 
zu Scherzen aufgelegt, sehr fleissig und in ihrem Arbeiten sorgfaltig und 
sauber. Die heitere Stimmung mehrt sich nun yon Tag zu Tage~ der Appetit, 
welcher die letzte Zeit manches zu wfinschen iibrig gelassen butte, hebt sich~ 
mit ihm h.~lt gleichen Schritt die Erni~hrung. Die Tctr. ferr. pomat, braueht 
Frau S. naeh wie vor und bekommt nun in kurzer Zeit ein durchaus gesun- 
des, ftir ihre ,Tahre kr~ftiges Aussehen. Ein Rfickfall trat nicht mehr ein, 
der faradisehe Strom kam deshalb aueh nicht mehr zur Anwendung. Anfangs 
Juni wurde Frau S. als geheilt entlassen und hat sieh bis jetzt~ liinger als 
anderthalb Jahr~ so wohl befunden~ wie nieht seit langen Jahren. 

Die Leistung des electrischen Stromes liisst sich bekanntlich auf 

zwei Faktoren zuriiekftihren, uuf die S p a n n u n g  uud die Q u a n t i ~ i ~  
desselben. Auf der Spannung beruht seine Fiihigkeit, Widerst'~inde 

zu tiberwinden und mechanische Arbeit zu vollftihren: auf der Quan- 

titbit die F.~higkeit, chemisehe Actionen einzuleiten, W~rme zu erzeu- 

geu~ die Maguetnadel abzuleuken, oder~ wie man sieh auch allgemein 
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ausdrtieken k6nn~e: verm0ge seiner Spannung ruft der electrisehe Strom 
Massenbewegnng hervor, Erschtitternngen, vermSge seiner Quantitgt aber 
bewirkt er molekulare resp. atomistische Bewegnng, Chemismns etc. 

A u f  Welche Weise nun aueh der electrische Strom erzengt werden 
m/Sge, immer kommen ihm Spannung und Qnan~it~it zn. Allein das 
Verhgltniss~ in welehem die beiden Kr~fte zn einander stehen~ is~ nieht 
in allen Fgllen das gleiche. Die Spannung kann auf Kosten der 
Quantitgt und umgekehr~ die Quantitat auf Kosten der .S. pannnug ver- 
mehrt werden~ und das kann so wei~ getriebcn werden, dass nament- 
lich in 2~nbetracht der gesteigerten Kraft die andere auf :Null oder 
doch nahezu anf :Null herabsinkt. Wir kSnnen es deshalb unter Ums~gndcn 
mit electrischen StrSmen zu schaffen haben, derea Spannnng so gering 
ist, dass sie keine mechanische Leistnng mehr zu verrichten im Stande 
sind, well lediglich ihre Quantitgt zur Geltnng gebracht worden ist; 
andererseits kSnnen uns wieder StrSme vorkommen, deren einzige Lei- 
stung darin besteht~ meehanisehe Arbeit zu verriehten~ well ihre Quan- 
tit/~t auf ein Minimum reducirt ist und anscheinend ganz fehlt. Jenes 
ist. z. B. bei alien zn kaustischen Zweeken benutzten StrSmen der 
Fall, dies ist eine Eigensehaft, welche alien indueirten und den durch 
Friction erzeugten zukomm~. 

Ob die Spannnng oder die Quan~itgt eiues eleetrischen Stromes 
tiberwieg~j hgngt yon den Verhglt.uissen ab, unter denen er entsteht. 
Es ist bekannt, dass nnter diesen VerMlmissen die KSrper und die 
Widerst~inde, welehe sie setzen, eine grosse 1Rolle spielen. Wird tier 
Strom dnreh Friction erzengt, so entsteht er in sehleehtern Leitern 
und die zu besiegenden Widerst/inde sind sehr gross; wi rde r  im gal- 
vanisehen Apparate hervorgebraeht~ so entsteht er in guten Leitern 
nnd die Widersvande sind nur gering. Ist nun Ersteres der Fall, sind 
die Widers~gnd% unter denen der Strom entsteht, gross, so ist auch 
seine Spannung gross~ aber seine Quantit/it ist gering; findet dagegen 
das Umgekehrte start, sind die Widerst/inde gering, so ist aueh seine 
Spannung gering, aber seine Quantitgt ist desto gr6sser. Alle dureh 
Reibnng hervorgebrachten electrischen StrSme besitzen deshalb eine 
grosse Fghigkeit, mechanisehe Arbeit zu verrichten, aber ihre ehe- 
mische Kraft~ ihre thermisehen Effecte, ihre Wirkung auf die Magnet- 
nadel is~ nur gering. Ganz /ihnlich verhglt es sich mit den inducirten 
Str6men. Diese ents~ehen iu der dtinnen Inductionsspirale, welehe viel 
Widerstand setz~, und ihre Spannung ist daher gross and ihre Quan- 
tit~t gering. Sie sind geeignet, meehanische Arbeit zu vo]Ifiihren, 
sind abet nicht dazu angethan~ anderweitige Processe mit Anssicht 
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auf  Erfolg einzuleiten und zu uuterhalten. Dies uuterscheidet sie daher 
auch wesentlich yon den galvanisehen StrSmen~ nud auf diesem Unter- 
sehiede beruht, vorzugsweise, wenn uieht ganz allein die verschiedene 
Wirkung, welche beide Stromesarten auf den thierischen K6rper und 
somit natiirlich auch auf den 5'Ienschen austiben. W o e s  nur darauf 
ankommt, starke Erschiit~erungen herbeizufiihren, werden wir darum 
mit ~7ortheil die inducirten St.r6me in Anwendung ziehen; w o e s  sich 
abet durum handelt; Ern~hrungsstSrungen zu beseifigen, der anomalen 
Ern~ihrang eine andere Richtung zu geben, ehemisch einzuwirken, da 
werden wir yon ihnen absteheu und zu den galvanischeu StrSmen uns 
wenden miissen. 

Die Erschiitterungeu des ~Tervensystems dutch Indnctionsschli~ge 
~tussern in der motorischeu Sph~ire sich dureh Muskelcontractionen, in 
den seusibeln durch Schmerz. Die eintretenden Muskelcontractionen 
k6nnen nun durch directe Nervenreizung entstehen - -  und bei der F a r a- 
d i s a t i o n  l o c a l i s S e  sucht man dieselbe ja zu bewerkstelligen; alleiu 
in den meisten F~llen sind sie~ wie allgemein angenommen wird und 
wofiir unzi~hlige Beobachtungen sprechen, rein refiectorischer Art  , also 
vermittelt durch die Cent.ten. Dieser Umstand und die Sehmerzempfin- 
dung, welche ja niehts Anderes, als der Ausdruck einer starken cen- 
tra.ien Erregung dnrch sensibele Nerven ist, erkli~ren uns die Wirkung 
des iuducirteu Stromes in den im vorigen Abschnit?~ mitgetheilt.en 
F~llen~ n~mlieh 1. die Erregbarkeit der erschlafften Centren zu neuer 
Th~tigkeit durch peripherische 1Reizung iiberhaupt, sodann 2. die giin- 
stige Wirkung bei den eiufaehen Depressionszust~nden, die auf eiuer 
veriibergehenden Schw~che und verzSgerteu ]Reconvalescenz beruhen, 
endlich 3. die ungtinstige Wirkung in allgemeineu, habituell geworde- 
nen Schw~ehezust.~tndeu und durch Ueberreizuug. 

Die Wirkung des Inductionsstromes zeigt durum viel Gemeinsames 
mit der Wirkung der kalten B~der~ der Uebergiessuugen~ der Brausen 
und Douchen, und iu allen F'~llen, wo diese indieirt sind, diirfte des- 
halb such er mit ~rori~heil in Anwendung zu ziehen sein, iiberall aber, 
wo fiir jene sich Contraindicationen ergeben~ you ihm such Abstand 
genommen werden miisse. Er ist wie jene B~der ein Reizmittel. Man 
hat ihn aber welt mehr in der Hand, als sie und kann ihn deshalb 
nach Sti~rke uud Wirkung aueh viel mehr reguliren. Ausserdem ha~ man 
yon ihm caeteris paribus nieht die iiblen Folgen zu beftirchteu, welche 
jene so of~ begleiten, und unter deueu die Erk~ltung z. B. ein so 
h~ufiges Vorkommniss ist. ~iemals indesseu ist der iuducirte Strom 
ein Kr~ftiguugsmittel im eigen~lichen Sinne des Wortes; uoeh weniger 
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kommt ihm irgend eine nachweisbare specifische Leistung zu. Kr~if- 
tigend und erregend dutch Yerbesserung der Erni~hrung wirkt er unter 
keinen Umstanden, und daher wird es auch unerl~sslich sein, seine 
beabsiehtigte Wirkung durch gate Ern~hrung vorzubereiten t~nd zu 
unterstiitzen oder, w o e s  auf eine wirklich ~indernde Wirkung ankommt, 
statt seiner gleieh zu dem galvanisehen Strome, dem sogenann~en ko n- 
s t a n t e n  Strome, seine Zuflucht zu nehmen. 

Es istjedoch keineswegs gleichgiiltig, auf welche Weise dieser Strom 
wieder erzeugt worden ist. Wenn auch die Quantit/it desselben im 
Allgemeinen gross is~ nnd seine Spannung unendlich iiberwiegt, so 
h~ng~ es in jedem einzelnen Falle doch wieder yon vielen Umstiinden 
ab, in welchem Maasse das geschieht. Die Batterien sind sehr ver- 
sehiedenartiger Natur und die Widerstiinde, welche in ihnen sich bil- 
den~ sind natiirlich ebenso verscbieden. Yon vornherein setzen klein- 
plattige Elemente schon viel mehr Widerstand, als grossplat~ige. W~h- 
rend zwei oder hSehstens vier sehr grossplattige Elemente schon ge- 
niigen~ um einen Platindraht zum Glfihen zu bringen, braueht man 
yon kleinplattigen Elementen~ um denselben Effect zu erzielen~ hundert 
oder mehr, oder erreicht mit ihnen auch gar nichts. Sodann kommt 
sehr viel auf die fenchten Leiter an. Gesi~ttigte Salz]Ssungen, stark 
anges~uertes Wasser leisten weaie'er Widerstand, als schwaehe Salz- 
lSsangen, sehwaeh anges~nertes oder gar ganz reines Wasser. End- 
lieh kommt auch noch das Diaphragma in Betraeht, nnd yon diesem 
ist da bekannt, dass ein d~inaes por(ises viel weniger Widerstand setzt~ 
als ein dickes and dichteres. Um deshalb einen galvanischen Strom 
zu bekommen, der vermSge seiner Quantit~t zu therapeutischen Zwecken 
benutzt werden soll, ist es nothwendi% all diese Diage gehSrig zu be- 
riieksiehtigen und nieht auf das Gerathewohl mit irgend einem~ gleieh- 
giiltig~ wie er hervorgerafen worden ist, loszuarbeiten. Die Duodez- 
apparate mit ihren winzigen Platten~ welche man mit Bequemlichkeit 
dureh die ganze Stadt schleppen kann, sind deshalb zu unserem Zwecke 
gemeiniglich zu verwerfen. Man wird vielmehr wohlthun, Plattenpaare 
yon mittlerer GrSsse zu wiihlen, yon denen schon eine geringe Aa- 
zahl~ 1.6--20, nach gehSriger Verbindung eine erhebliche Ab]enkung 
tier Magnetnadel bewirken, und man wird gut than, den Vorzug sol- 
chen Elementeu zu geben, in denen nicht zu dicke Diaphragmeu eia- 
geschaltet sind und nicht zu diinne feuchte Leiter sich befinden, wenn- 
gleieh die Batterie, die aus ihaen gebildet wird, etwas umstitndlicher 
und schwerfi~lliger zu handhaben ist~ ale eine solche, bei der dies weg- 
fiillt~ aber aaf Kostea der geringeren Spannung. 
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Beriicksich~igt man alle diese Verh~ltnisse nicht, sondern macht es~ 
wie so hiiufig geschieht, so kann man under Umst~indea eiaen Strom be- 
kommen~ der eine verh~ltnissm~tssig hohe Spannung und eine nut ge. 
ringe Quantit~t besitzt~ der durum eine dem inducirten Strome g.hn- 
liche Wirkung eutfaltet~ nicht alterirend eingreift, sonderu uur Erre- 
gungszustiiude hervorbringt und aus diesem Grande das Uebel, um 

dessentwillen er iu Anwendung gezog'en wurde, nut steigert~ anstatt 
beseitig~. Die Gefahr, dass Letzteres geschieht~ wird aber noch ver- 

mehrt werden, wenn grosse Schwankungen in der Leitung oder gar 
Unterbrechungen eintreten0 zwei Dinge, die bei oft gebrauchten und 
uicht ganz sauber gehal~enea Batterien sehr leicht zu Stande kommen 
find zum Theft ja auch oft beabsichtigt werden~ die aber, wie liingst 

nachgewiesen worden ist, den galvanischen Strom dem iaducirten 
ausserordentlich iihnlich machen. 

Hubert wir nun abet eine Batterie, die einen Strom giebt~ welcher 
unseren Anforderungen entspricht~ so is~ es doch uoch nicht gleich- 

gtiltig b in welcher Weise derselbe verwerthet wird. Der galvanische 
Strom ruft ganz bestimmte Erscheinungen hervor und diese miissen, 

so sehr als auch yon maucheu Seiten dageg'eu geredet werden mug, in 
Betracht gezogen werden. Es genfigt durum niche, wie ich das gele- 
gentlich schon hervorgehoben babe, dass man ihn ohne Weiteres durch 
den KSrper hiadurch leite, class man in be]iebiger Weise die Eleco 
trodeu applicire. Will man Erfolg haben, so muss man die Wirkungen, 
die man yon ihm wahrgeaommen hat, in Rechnung ziehen und z u ver- 

wertheu streben; oder man iiberlasst sich sonst dem gliicklichen Zu- 
falle, dass man das Richtige trifft und so auch eiuen Erfolg erzielt, 
wie man ihn wiinschte. Was nun aber diese Wirkungen betrifft, so 
schrieb R e m a k * )  bekanntlich dem galvauischen Strome eine a n t i -  
s p a s t i s c h e ,  eine a n t i p a r a l y t i s c h e  und eine k a t a l y t i s c h e  zu. 
Dass der galvanische Strom die beiden erstgenannten iiussert, ist 
zweitellos, dass er jedoch auch die letztgenanute bethiitigt, ist noch 
uicht g a u z  unbestritten hingenommen worden. Allein~ wenn wir die- 
selbe auch ebenso zugestehen wollen, wie die beideu ersten - -  und 
viele Erfahrungen anderer Beobachter zwingeu dazu - -  so sehen wlr 
uns doch erst noch genSthigt~ andere Griiade fiir das Zustuudekommen 
dieser Wirkung aufzusuchen, als R e m a k  annimm~ gerade so, wie wir 
arts auch gezwungen sehen, solche Griinde fiir die a n t i s p a s t i s c h ' e  
und a u t i p a r a ly  s t i s c h e Wirkung aufzusuchen, weft dieselbeu keines- 

�9 *) Remak,  Galvanotherapie. Bm'lin 1858. 
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weg'es sls direkte Wirktmgen des elec~rischen S~romes betrachtet wer- 
den k6nuen, sondern sich erst als Folgen der Prim~irwirkung desselben, 
also als in zweiter Reihe stehende ergebea. 

Die Wirkuugen, welehe wir yore galvanischen St.rome mit Bestimmt- 
heit am thierischen K6rper nachweisen kSnnen, stud 1. eine gewisse 
Erregbarkeits-Veriiudernng in den galvaaisirten Nerven und 2. eine 
andauernde Coat,faction in den gereizten Muskeln. Die letztere inter- 
essirt uns hier nicht wetter, and wit wenden uns deshalb gleich der 
ersteren zu. Yon dieser, die du B o i s - R e y m o n d  entdeckt and mit 
dem N'amen E l e c t r o t o n u s  belegt hat, hat P f l i i g e r  gezeigt, dass 
sie vollstiiudig verschieden set, je nachdem sic mehr durch die Wir- 
kung der A n o d e ,  oder mehr durch die Wirkuag der K a t h o d e  zu 
Stande komme, und demgem~iss hat er sie wieder als A n e l e c t r o -  
t o n u s  and K a t e l e c t r o t o n u s  unterschieden. 

Nach P f l i i g e r  '~) n~imlich wird die jeweilige Erregbarkeit ether 
Nervenstreeke, welche yon eiaem galvanischen Strome durchflossen 
wird, der Art ver'~ndert, dass yon einem indifferenten, in der intra- 
polaren Strecke gelegenen Punkte aus diese Erreg'barkeitsverl/nderung 
nach beiden Polen ]fin wi~ehst und zwar, dass die ursprfingliche Erreg- 
barkeit des hTerveu g e s t e i g e r t  wird naeh der Kathode hin, dass sic 
v e r m i n d e r t  wird m~ch der Anode hin, so dass also im K a t e l e c -  
t r o t o n u s die urspriingliche Erreg'barkei~ des Nervea erhiiht,, im A n - 
e l e c t r o t o n u s  herabgesetzt is~. Ks~eleetrotonus und Anelectrotonus 
sind aber nicht blos anf die int,rapolare Strecke beschr~tnkt, sondern 
zeigen sich auch auf bestimmte Entfernung noch jenseits der Pole, and 
man kann deshalb wieder yon einem i n t r a -  and einem e x t r a p o l a r e n  
Kateleetrotonus and Anelectrotonus sprechen. Dieselben unt,erscheiden 
sich physiologisch zwar nicht wetter yon einander, aber fiir die prac- 
tisehe Verwerthung des galvanischen Stromes sind die letzt,eren doch 
in sofern yon grosser Bedeutung, als wit durch sic noch auf Nerven- 

strecken einzuwirken vermSgen, die uns sonst direct nich~ erreichbar 
sind. Ausscr diesen Ver~nderungen der Erreg'barkeit eines Nerven 
durch die beiden Arten des Electrotonus will P f l i i g e r  noch gefunden 
haben, dass ouch die Leituugsf.~higkeit des be~reffenden Nerven im 
Anelectrot,onus vermindert set and ferner~ d~ss diese anelectrotonische 
Herabsetzung der Nervenleitung iiberhaupt sowohl intensiv als extensiv 
wachse mit der St/irke d=s sag'ewandten Stromes, so dass bet starken 

*) Pfl t iger,  Untersuchungen tiber die Physiologie des Electrotonus. 
Berlin 1859. 
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StrSmen der Anelectrotonus vornehmlich zur Entwickelung komme und 
sich geltend mache. 

Diese S~ttze P f l i i g e r s  siad im grossen Ganzen bestiitigt und nut 
ia einzelnen wenigen Pnnkt.ell yon mebr untergeot'dneter Bedeutung 
in etwas modificirt worden. Namentlich warea es y o n  B e z o l d * ) u n d  
F i e k * * ) ,  welche sie einer eingeherLden !Priifung unterwarfen, sie 
noch mehr pri~cisirt, im Wesentlichen aber als riehtig hingestellt 
haben. IJnd wenn, wie gesagt, gegeu Einzelnes auch Einwendnngen 

erhoben worden sind, das Eine jedoeh ist als feststehend gewonnen 
worden, dass die Kathode eine stiirkere Wirkung entfaltet, als die 
Anode, dass sie viel mehr reizend eingreift, als diese, und dass somit 
fiir den Praetiker wenigstens die Lehre vom Anelectrotonus und Kat- 
electrotonus bei allem seinem Handeln die maassgebende bleiben muss. 
Da,  wo es sich um Herbeifiihruug yon Erregmlgszust~tnden handelt, 

die gesunkene Lebensenergie zu heben, beginnende L'~hmungen zu 
heilen, wird er die K a t h o d e  zur Geltung bringen mttssen, da, wo es 
sich nm Beruhigung handelt, wo Reizzust'~nde g'emildert, gesteigerte 
Erregbarkeit gemiissigt werden soil, wird er die A n o d e  zu verwerthen 
haben, die Wirkung der Kathode zum Wenigsten zu vermeiden suehen 
mfissen. Er  wird ferner im ersten Faile mehr mit schwachen Str5men 

arbeiten und nur im letzten uu[er noch n/~her zu bestimmenden Ver- 
hifltnissen yon starken Gebranch maehen kSnnen. 

Dass man physiologisehe Lehr- und Erfahrnngss:,ttze nieht ohne 
Weiteres auf puthologische Vorgiinge anwenden kann, ja dass man 
nicht einmal Beobachtungen, welche am FroschprLtparate gemacht wor- 
den sind, ohne eine gewisse Vorsicht uud Zurtickhaltung auf das un- 
verletzte S~tugethier tibertragen kann, ist ganz gewiss, und alle die- 
jeaigen Practiker, welche gewarnt haben, voreilig dergleiehen mit den 

eleetrisehen Vorg'~ngen zu therapeutischen" Zwecken zu than, haben 
sicherlich Reeht. Allein man darf die Saehe nieht zu weir treiben 
und der Skepsis gt~r zu viel einr.~umen. Der ewige Zweifel ftihrt uns 
auch nicht weiter, und eine leitende Idee,  wenu vorl'~ufig aueh noeh 
nlcht bis in nile Einzelheiten erwiesen, ist mehr werth, als die blosse 
:Negation, die iiberall im Stieh liisst. Die Lehre yore eleetrisehen 
Strome, wie sie in den physiologisehen [nstituten gewonnen worden 
ist, hat ihre volle Richtigkeit aueh im Krankenzimmer. :Nur muss man 

*) v. Bezo ld ,  Untersuchungen fiber d. electr. Erregung d. lqerven u. 
Muskeln. Leipzig 1861. 

**) A. F ick,  Beitrgtge zur vergleich. Physiolog. d. irritabelen Substanzen. 
B,'~umsch weig 1863. 
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den ver~inder~en Verh/il~nissen Rechmmg t.ragen and vor allen Dingen 
nich~ erwar~en, mit derselben Aecuratesse and derselben Pr.gcision die 
Result.a~ sich entwickeln zn sehen~ wie dies dort dee Fall zu sein 
pfiegt. Aber ~mzuaehmen, dass~ well das Letztere niche gesehieh~, 
wAr gar kelae Controlle h'atten, and dass, well wit keine Controlle 
h'atten, wir gar niche im Stande wgren~ zu beurtheilen, ob dee an- 
genommene Vorgang staetgefunden h~i~te oder n!cht~ ob niche viel- 
leicht t a r  das Gegentheil gesehehen w'are, dus is~ ftir reich eine 
zu weir get.riebene Vorsieht, die ieh niche verstehe, und auch niche 
fiir'berechtigb baleen kann. WAr haben es mi~ Natnrgesetzen zu thua 
and diese kSnnen nit.he das due Mal so, das andere Mal anders 
sich "a;ussern. SAnd sie erprob~: so m~issen sie auch da Geltung haben, 
wo wit ihre Wirknag nieh~ sofort il~ ihrem ganzen Zusamme~lhang'e 
erkennen kSnnen, and wo wit deshalb ansser Stande sand, den Nach- 
weis ffir ihre G~ibigkei~ zu ftihren. Abet wean wir erfahren haben, 
class under den verschiedenartigs~en Verh:-a;lmissen sie sich bew/~hrt, 
so mtissen war aneh annehmen, dass sie sieh da yon Neuem bew'ghren~ 
wo war unter ihrem Einfluss dieselben oder anMoge Erscheiaungen 
eintreten sehen; welche war sonse anter ihrer Herrsehaft eintreten zn 
sehen gewohnt sin& Wenn war deshalb~ w~hrend war das nnverletzte 
Thier oder einen Mensehen galvanisiren, ~ewahren, dass im Bereiche 
der Anode diese, im Bereiche der Kaehode jene Erscheinangen sieh 
zeigen, so haben wir das niche als eine noch unerkannte p o l a r e  Wir- 
knng anfzufassen, wie B r e n n e r  "~) thut, sondern wit haben sie naeh 
alien bisherigen Erfahrungen als die ieusserung des Aneleetrotonus 
and Katelect.ro~onus zu betraeh~en, die hier .ebenso entstanden sind, 
wie in dem blosgeleg~en Isehiadieus des Frosehes, nnd haben die Er- 
kl-arung in den mlerkannten Eio'enschaften derselben zu snehen, nieht 
abet dutch ein Etwas zn erl'~utern, das noeh zu entdecken isL So 
wenigstens pfleg~ es doeh sons~ gemaeh~ zu werden, nnd es is~ niche ein- 
zusehen, warum man hier yon dem gewShnliehen Wege abgehen soll~e. 

Und was yon dan Aeasserungen des Eleetrotonus gilt, gilt niche 
minder yon den iJbrigen Erseheinungen, welehe der eleetrisehe Strom 
mAt sieh fiihrt. Nan hat in der neues~en Zeit t a r  zu sehr den Sara 
betont, dass man im.lebenden 3'[ensehen den W e t  nieht kenn% welehea 
der ga.lvanisehe SCrota dm'ehfliesse, und dass man da aueh niche g ue 
thue, yon einem absteigenden and anfsteigenden Strome an sprechen. 

*) 1%. :Brenner, Untersuchungen und Beobachtangen auf dem Gebiete d. 
Electrotherapie. Leipzig 1868. Bd. I. Abth. I. 

a, rchiv f Psyohiatrie. 1L 2. Hell, ~2  
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Es ist richtig, dass wit den Weg~ den der Strom in dem einzelnen 
K6rpertheile nimmt, grSsstentheils tar  nicht bestimmen kSnnen; aber 
ob er aufsteigend oder abst.eigend ~ich bewege, das ist n~eh der g~tng 
nnd g//ben Au~titssung der Sa.ehe doch wohl kaum einmul zweifelhaft. 
Es gird gls Gesetz betraehtet, dass der gNvanisehe St.tom dureh den 
Anode anstrete nnd dureh die Ka~hode wieder eintrete. Ob er dutch 
eineu Xupferdraht.oder dureh einen Silberdraht geh% oder ob er dutch 
versehieden zusammengesetzte Flti.~sigkeiten geleitet, werde, dies Ge- 
setz gird dadureh nieht im Geringsten a.lterirt. Warum soll es dutch 
den mensehl~chen KSrpcr a.lterirt werden? - -  Allerdings liegea bei 
diesem die Verh~t]t.nisse etwas anders und sind ungleieh eomplieirt.er. 
Wean wit die Eleetroden an ihm so auf~et.zen, dass die eine anf den 
Seheitel, die andere an die Fusssohlen zu st.ehen kommt., so wird man, 
Yon einigen Sehwankungen abgesehen, ale fiber die Riehtuug, welehe 
er in eiuem KSrpertheile hat~ in Zweifel sein kSnnen, list die Anode 
am SeheifM applieirt, so fliess~ er /iberall in abs~eigender 1Riehtung, 
isg die Kathode daselbst applieirt, so fliesst er umgekehrt stets in auf- 
steigender gieht.nng. Allein sind die Eleetroden nur an einem bestimm- 
ten KSrpertheile applieirt: z. B. am Riieken~ so liegt die Saehe ganz 
anders. Hier fliesst der SCrota nieht blos dutch die zwisehen den 
beiden Eleetroden liegende intrapolare Streeke, sondern aueh dutch 
die ausserhalb derselben g'elegenen KSrpertheile, die extirapolare Streeke. 
Dean in Wahrheit ist ja niehf~ blos der intrapolare Theil, sondern der 
ganze KSrper eiugesehaItet, und der ganze K6rper muss deshalb dureh- 
flossen werden. Und da der Strom ebenfalls yon der Anode zur 
Kathode geht, wird er in versehiedenen Theilen eine versehiedene 
Riehtung haben. Ist z. B. die erstere tiber den Italswirbeln, die letz- 
tere (iber dew Brustwirbeln aufgesetz~, so fliesst er in der iatrapolarea 
Streeke abw~r~s, in der extrapolaren je naehdem, bald abwgr~s, bald 
aufw/~rts. Die -~ussersten, am meisten peripheriseh gelegenen Stromo 
sehleifen werden z. B. zuerst anfw/~rts naeh dem Kopfe, dann abw/trts 
nn.eh den Ftissen und dann wieder aufw'~rts naeh den Iliiekenwirbeln 
fliessen. .'knn~hernd dieselbe Riehtung werden noeh die ihaen zun'~ehst 
gelegenen Stromsehleifen haben. Weniger wird dies sehon der Fall 
sein bei den daranf folgenden, and die zungchst dem intrapolaren 
Strome gelegenea werden yon dieser giehtungsversehiedeaheit gar 
niehts mehr haben~ sondern im Allgemeinen der jeues foIgen. 

Wenn nun abet aueh diese Verh-~l~nisse obwalten und dutch eine 
l~Ieng'e a.nderer Momente noeh eomplieirt werden, so sind sie far die 
p r a c t i s e h e  Verwerthn-ng des galvanisehen Stromes doeh yon anter- 
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geo~'dnc~er Bedeamng, in den meisten F'~llen geradezu g'leichgiil~ig. 
Man lies~ in den meisten Lehrbiichern der Electrotherapie: ,,Der ga l -  
v,~nische S t r o m  wiihl~ s ich  a u f  s e inem W e g e  immer  die 
b e s t e n  L e i t e r . "  Da.s ist wa.llr, a.llein welches ist sein Wet? Diese 
Prate ist vSllig ausser Acht gelassen~ und dass man sie ausser Acht 
gelassen, hat manche Electrotherapemen zu g'rossen h'rthiimern ver- 
leitet. So haben einige angenommen, dass, well der eleetrisehe Strom 
immer den besten Leitern fotge, er aueh gleieh in der Haut oder unter 
der gaut, wo er viel warme und saizhaltige Fltissigkeit antreffe, sich 
ausgleiehe and darmn gar nieht, in die Tiefe dringe; weshalb denn 
auch die Absicht, dureh iha auf tiefer gelegene Organe, wie das Ge- 
him und Riickenmark zu wirken, voIlkommen illusorisch sei und yon 
gar keinem Verst~iudniss der Sache zeige. Das alles kann sein und 
kann passiren; ja es passir~ bei irrationellem u gewiss rech~ 
oft. Jener Satz aber, in der angefiihrtea Allgemeiuheit ausgesprochen, 
ist grundfalsch und zeigt, dass man eben einen wicht.igea Factor bei 
dem Exempel ausgelasseil babe. D e r  W e g ,  den der  e l e c t r i s c h e  
S t r o m  e i n s e h l i i g t ,  i s t  der  k t i r zes t e  z w i s e h e n  den b e i d e n  
E l e c t r o d e m  Auf diesem Wege abet folgt er den bes~en Leitern; 
and somit ist in Wahrheit sein Weg gleich dc r  R e s u l t i r e n d e n  aus 
der  k i i r z e s t e n  E n t f e r n u n g  und den b e s t e n  L e i t e r n .  Da die 
Leit.er, welche der menschliehe KSrper darbictet~ im grossen Ganzeu 
gleich gut sind, --- die olrossen Unterschiede, welche man fl.iiher 
zwisehen ihnen statuirte, beruhten auf fehlerhafteu Voranssetzungen 
und Messungsmethoden - -  so kommt in ihm vornehmlich die kfirzeste 
Entferatmg" iu Be~raeh G d. i. die intrapolare St~'ecke and yon der 
extrapolareu nut die den Polen n~ehstgelegene Streeke, auf der er noeh 
zusammengehalten eine gewisse i)ichtigkeit und SCgrke besitzt. Jeuseits 
dieser, da~ wo er sieh sehon vertoheilt hat, hat er fiir uns aaeh tar  
keine Bedeutung mehr. Da ist er zu sehwach, mn irgend welehe phy- 
siologisch nachweisbare Ver~inderung herbeizuftihren, and ob e r d a  
aufw/irts oder abw~trts fliesst, kann uns ganz gleichgtiltig sein. Ftir 
unsere Zweeke kommt es nur auf die intrapolare Strecke und deren 
n~iehs~.e Umgebung an and in dieser liisst sieh die Richtung des Stro- 
rues, wie jeder au einer eingesehalteten Tangen~enbussole sieh tiber- 
zeugen kann, immer bestimmea. 

Uebrigens aber hat der aufsteigende oder al)steigende Strom an 
sieh f~r die Therapie gar nieht die Bedcatung~ welche man ihm bei- 
geleg.g hat. Die versehiedene Wirkuug-, welche er in dieser oder jener 
Riehtnng eaffaleet, bernht auf den beiden Formen des Eleetrotonus. 

~2 * 
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Fliesst der Strom abw~rts, so ent, steht der Anelectrotonus im Centrum, 
oder doch nach dem Centrnm hin~ der Katelectrotonns peripher; fliesst 
der Strom ~tufw~rts, so entsteh~ der Katelectrotonns central and der 
Anelectr0tonus per~pher. Da nun im Katelectrotonus l~erv and MuskeI 
vornehmlich gereizt werden, so erkl~rt sieh ~us der ceutrulen •eizung 
dutch den Katelectrotonus ganz ungezwuugen woher es kommt, dass 
die aufsteigenden Strsme viel kr~ftiger, erfrisehender und belebender 
wirken, als die absteigenden, und die Bedeutung der beiden Stromes- 
richtungen fiir die Therapie ergiebt sich darans ganz yon se]bst nach 
ihrem wahren Werthe. Hingegen ist die Richtung der StrSme zur Bestim- 
mung ihrer relativen St~ixke ~ron ansserordentliehem Belange. D~ n~mlieh 
in Betreff der Bezeichnung s t a r k e  S t r S m e  and s c h w a c h e  S t r S m e  
gar kein Anhalt besteht, sondern der snbjectivcn Beurtheilung des Ein- 
zelnen in jedem Falle es iiberlassen bleib~, ob er den Strom stark oder 
schwaeh nennen'will, hierin jedoch grosse individuelle Verschiedenheit 
herrscht, so dass manche Personen StrSme sehon sehr stark findcn, 
die anderen noch schwaeh dtinkeu 7 es endiieh aber bet der therapeu- 
tischen u des galvanisehen Stromes nieht gleiehgiiltig ist, 
ob der S~rom ffir d-~s Individunm zu stark oder zu schwach ist, so 
mass man es dankbar anerkennen, wenn man ein einigermassen siche- 
res Kriterium daf~r gefunden hat. Dieses hat man aber, sobald man das 
Pfl[ i  g e t '  sche Zuckungsgesetz in Anwendung bringt und sagt: Blo s s e 
S c h l i e s s u u g s z u c k u n g e n  s o w o h t  be i  ab-  a, ls  b e i ~ u f s t c i g e n -  
dem S t r o m e  z e i g e n  s c h w a e h e  S t r 6 m e  an;  S c h l i e s s u n g s -  
u n d  O e f f n u n g s z u e k u n g e n  z e i g e n  m i t t e l s t a r k e  S t r S m e  ~n; 
S c h l i e s s u n g s z u c k u n g e n  be t  a b s t e i g e n d e m  a n d  O e f f n u n g s -  
z u c k a n g e n  bet  a . u f s t e i g e n d e m S t r o m e  j c d o c h  c h a r ~ c t e r i s i -  
r en  s t a r k e  S~rSme.  Habe ich danaeh z. B. cinen Strom, de rnu r  
eine verh~ltaissm~ssig geringe Abweichung der Magnetuadel bewirkt 
und bet mir nur schwaehe Empfinduagen and lediglich Sehliessungs- 
zucknngen hervorruft, also an and ftir sich and aaeh fiir meine Indi- 
vidualit~t schw~ch ist, der aber bet der zu galvanisirenden Person 
blos Oeffnungszuckungen hervorruft., wean er aufsteigcnd, blos Sch]ies- 
sungszuckungen bewerkstelligt, wenn er absteigend angewandt wird, 
so ist er ffir diese Person zu st.ark and muss abgesehw~ct~ werden, 
bis die Zuckungen in Uaderer Weise el'fo]geu. Und umgekehrt, babe 
ich einen Strom, der flit reich zu s~ark ist, bet einer tropidcn Natnr 
aber gar keine Wirkung hcrvorruf~, indcssen mittelstark zur Verwen- 
dung kommen soll, so werde ich ihn so lunge verst/irkeu miissen~ bis 
er Sehliessungs- und Oeffnungszuckangen erzeugt, in welcher Riehtung 



Die Electricitht in der Psychiatric. 327 

er auch gerade fiiessen mSge; denn nur dann kann ich erwarten, dass 
er die individuelle Wirkuug entfalte, welche ich gerade wfinsche. Dass 
wir tibrigens im letzten Falle durch Stromuaterbrechung, noch mehr 
darch Stromwendung etwas gauz Aehnliehes erreichen~ steht dem Ge- 
sagten nicer eutgegen. 

Wenn es nun ganz alleiu tier iutrapolare Strom ist, den wir bei 
unsern Zweeken in dab Auge zu fassen haben~ so ist es natfiHich nicht 
gleich~'iiltig, wie und wo derselbe zur Verwenduug kommen soil. An 
den peripherisehen Nerven sind wir dutch gewisse Kuustgriffe, Durch- 
feuchtung der Epidermis, starken Druek auf die Gewebe, welche den 
zu elee~risirendeu Nerven bedeeken, sehr wohI im Stande, den Strom 
direct dahiu zu ]eiten, wohin wit es wfinschen, und die Absicht voll- 
st~indig zu erreichen, welche wirhegen. D i e F a r a d i s a t i o n  l o c a l i s ~ e  
in d i r e c t e  beruht ja auf solehem ~rerfahren und liefert ~agt~glich fiir 
die l~ichtigkeit des Gesagten Beweise. Wie aber bei deu Central- 
organen, beim Gehiru and l~fickenmarke? Dass wir durch das Gehirn 
bei der Coafigu~:atiou des Sch~dels electrische StrSme hindurehzuleiten 
im Stande sind, ist nicht blos leieht einzusehen, sondern dureh E r b * )  
auch in schlagender Weise dargethau worden. Dass wir ganz das- 
selbe auch beim Rfiekenmarke erreichen kSnneu, ist wohl ebenso gewiss, 
abet der unumstSssliche Beweis dafiir ist noch nicht geliefert. Indes- 
sen wollen wir das erreichen, dana wird es wohl darauf ankommen, 
dass wir die Electrodeu auch so apl)liciren , dass eia Durchg~ng des 
Stromes durch das Rfickenmark mSglieh wird. Ffir gewShnlich wer- 
den beide Electroden, wenn man auf das Rfiekenmark wirken will, 
zun~chst der Wirbels~ule aufgesetzt. Es leuchtet iadessen ein, dass, 
wo dies geschieht, bei der tiefen Lage des Markes und bei der Eigen- 
schaf~ des Stromes, immer den k[irzesteu Weg und die besten Leiter 
zu w~hleu~ die gauptausgleichung der electrischen Spanuung schon 
in der t taut uud den darun~.er liegendeu Muskeln stattfinden muss, 
and eiue Affection des Markes selbst kaum oder nut durch schwache 
extrapolate Stromschleifen erfolgen wird. Die beabsichtigte Wirkung 
wird deshalb auch gar nicht oder nur in sehr geringem Grade ein- 
treten, und die Hoffaungen, welche man hegte, werden sich nicht er- 
fiiilen. Dazu kommt uoch, dass man bei dem geuaunteu Verfahren 
beide Pole zur Gel~ung bringt und sowohl Anelectrotonus als auch 
Katelectrotonus erzeugt, and deshalb iiberall da, wo alas ganze R~icken- 
mark erkrankt ist und man nur die eiae Form des Electrotonus in 

*) Deutsch. Arch. f. klinische ~iedic. Bd. IlL 1867. 
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demselben hervorzurufen wiinscht, in einem Theile desselben gerade 

das Gegentheil yon dem herbeig'efiihrt wird,  was man wfinseht. Viel 

zweekmi~ssiger will es mir darum scheinen, wenn man nur d i e  Elec- 

trode am Rticken aufsetz~, deren Wirkung auf da.s Mark man erstrebt, 

und dass man die andere so welt a,ls mSglich davon, fiber dem Sternum 

oder an irgend einem Gliede applicirt ,  doch so, dass, wenn der Strom 

in der That immer den kiirzesten Weg w'~hlt, er doeh noch zum Theil 

wenigstens dureh das Mark hindurch muss. Kommt es darauf an, das 

tta,lsmark zu galvanisiren, so wtirde aus diesem Grunde es rgthlich 

sein, die Elec t rode ,  deren Wirkung" auf da'sselbe indifferent bleiben 

soll, fiber dem Sternum oder am Arme aufzusetzen; soil das Dorsal- 

oder Lendenmark galvanisirt  werden,  so miisste gas dem ufimlichen 

Grunde die E lec t rode ,  deren Wirkung man yon demselben fern zu 

halten wiinscht, auf den Unterleib oder die Schenkel zu stehen kommen. 

Dass dies Alles vorlgufig" nut den Werth eines theoretisehen Rai- 

sonnements ha~, das noch sehr der Best'~tignng bedarf ,  branche ich 

woh] nieht erst besonders auszasprechen. Doch darf  ich hinzuftigeu, 

ich habe reich bei ihm in Praxi  gut gesta,nden, u n d e s  wird dan um 

so weniger zweifelhaft erseheinen, als es im Wesentlichen mit dem 

zusammenf~illt, was Br  e u n e r*) zur Begriindung" seiuer polaren Methode 

angestel l t  und ebenfalls a.ns seiner Praxis  hergenommen hat. :Nur 

babe ich das meinige auf den bei j e d e m  Ga,lvanisiren eutstehenden 

Auelectrotonus uud Katelectrotonus begriinde~, w:~threud B r e n u e r  

diese beiden Znst'~nde im Mensehen fiir uuerwiesen h~l~ und darum 

nicht anerkennen will ,  sondera alles auf eine blosse Verschiedenheit  
in der Pohvirkuug zurfickfiihrt. Ich habe reich hieriiber schon einmal 

ausgelassen und betone deshalb nur das Eine,  class ich nich~-einsehe, 

warum B r e u n c r ' s  Beobachtungen gegen diese beiden Formen des- 

electrischen Reizzustandes spreehen. Mich dfinkt vielmehr, ~ls ob sich 

dieselben recht gut mit diesen vertrfigen and zu einer neuen Theorie 
der clectrischen Wirkung im Menschen gar keine dringende Verau- 

lassung g~ben. 
Aus dem Auftreten des Anelectrotouus and Katelectrotonus erkl~t- 

ren sich aber auch meines Da'ftirhaltens ebenso eiufaeh als ungezwungen 
die P~ema,k ' schea  Lehreu yon der Wirkung des galvanisehen Stromes, 

uud zwar durch den A n e l e c t r o  t o n u  s, in welchem die Erregbarkei t  des 
galvanisirten Nerven herabgesetzt  ist, die ,q n t i s p a s t i s c h e,  durch den 
K a , t e l e c t r o t o n u s ,  in dem die Erregbarkei t  gesteigert  ist~ die a ,n t i -  
p a r a l y t i s c h e W i r k u n g .  Dnrch letzteren erklgrt sich abe rauch  nicht 

*) A. a. O. 



Die Electricititt in der Psyehiawie 329 

minder leich~ die noch immer fragliehe kata  iy t i s  ehe V~:irkm~g. Dutch 
geizung der Gef:~tssnerven uiimlieh wird die Resorption ang'eregt, gera.de- 
so, wie dureh Jod nnd seine Pr~parate, dutch Cantharidenpflaster~ das 

Gliiheisen und die Moxeu. In FoIge der gesteigerten Resorptions- 
fiihigkei~ der betreffenden Organe werden nun die Exsudate aufgesogen 
und entferng, nieht aber dadureh, dass dieselben ei~ffaeh meehaniseh 
in der Rieht.tmg des Strom~,s fortgesehleppt werden, wie das unter 
Umst:~tnden wohl in phys[katisehen Cab[uetten oder physioIo~:fseheu 

Instituten gesehieht, bei der gewShnlieh befolg~en eleetrot.herapenfisehen 
5[ethode kaum abet jemals im lebenden Mensehen vorkommen diirfte. 

Was nnn noeh die Zeitdauer betrifft, in weleher'der elee~risehe 
St.rom applieirf werden sol], so gehen da.rtiber die Ansiehten ebenfaIls 
sehr stark aaseinander. Die meisten St.immen verei~dgen sieh indessen 
dahin, dass man weder die einzelnen Sitzungen zu lunge a.usdehnen, 
noeh die jedesmalig'e Applieat.io~t der Eleetroden w'~hrend derselben 

zu lange andauern lassen soll; allein hierbei ist. mehr die Gesehmaeks- 
riehtung der betreffenden Eleetrotherapeuten massgebend gewesen~ ats 
die physiologisehe oder physikalisehe Nothwendigkeit. Mir ist. es immer 
vorgekommen, als ob man kein bes~immtes, objee~iv zu begrtindendes 
Gesetz in Bezng auf diesen Pm~kt bis jetz~ aufzustellen vermSehte. 
Wende~ man st.arke S~rOme an, so kann man dieselben nur kurze Zeit 
einwirken lassen. Die zu lunge Darter derselbeu verbietet sich durch 
ihre t0olgen sehr bald yon selbst. Das 'Brennen, das Stechen~ iiber- 
haupt der Schmerz~ werden schon naeh kurzer Zei b nach 20 bis 30 
Sekunden so qu~lend, dass der Pa.tient durch Riieken uud Zueken 
unwillktirlich eine Unterbrechung des Stromes und eine Abkiirzung 
seiner Einwirknng herbeifiihrt. Wendet man hingegeu sehwaehe StrSme 
an~ so muss man, um eine Wirkung yon ihnen erwarten zu kSnnen~ 
ihre Application dutch l.Xngere Zeit hiadureh vornehmen. Die Wider- 
s~nd% welehe durch die Gewebe; namen~lieh dureh die Epidermis 
gesetzt werden~ werden erst naeh einig'er Zeit tiberwtmden, and man 
kann oft erst 10, 20, auch 30 Sekunden vergehen lassen, bevor die 
erste Wirkung des Stromes sieh bemerklieh macho. Dass man unter 
solehen Umst'Xnden yon dem electrisehen Strome nichts erwarten kann, 
wenn man ihn zu kurze Zeit einwirken liisst, liegt auf der Hand. M~n 
kSnnte nun versueht sein, zu glauben, dass unter solehen UmstS~nden 
eine Verstiirkung des Stromes Abhtilfe sehaffen m(isste; abet sonder- 
buret Weise werden Pat.lenten oft genug yon oinem dutch wenige, 
vielleieht nur dutch zwei II al s k e- S i e m e n s'  sehe Elemente verst'~rkten 
Strome so arg bel~tstigt, dass man ihu sofort wieder absehwi~chen 
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mass, wiihrend sic yon dem schwi~cheren kaum eine Empfiadung be- 
kommen, es sei denn, dass man ihn lunge genug thi~tig seia lgsst. 
Zwar giebt es eine Menge yon Vorriehtungen, durch welche man die 
Stromstiirke auf das 'Genaueste reguliren kann - - d i e  verschiedenen 
Rheostaten sind ja zu diesem Zweckc ersonnen und construirt wor- 

den - - ;  allein diese Ins~rumente compliciren den Apparat ungemein, 
sind t.heuer, difficil and datum vor einer allgemeinen Eiufiihrung sicher. 
Ich halte es deshalb am Geratheas~en, sich wegen all der vorhandenen 
Misslichkeiten in Bezug" auf die Dauer der Anwendung des Stromes 
ganz a]lein yon dem subjectiven Befinden des Fatienten leiten zu 
lassen. Wenn der Strom zu stark und zu lunge wirkt~ wird derselbe 
sich schon melden and die kbnahme der Eleetroden verlangen; so 
lunge das nieht geschieht and er sich auch nicht besonderen Zwang 

anthnt, braucht man auch nicht zu ftirchtea~ dass aus dem zu langen 
Galvanisiren ein 8chaden erw.achs~. Die u liegen danach 
ziemlieh ebenso, wie bei der Auwendung der Kiilte, wo auch ohne 
allen reehten objectiven Halt der Chirurg sich lediglich dutch das 
subjective Geftihl des Leidenden bestimmeu I/~sst, ob die Eisbeutel 

liegen bleiben oder ob sie abg'enommen werden sollen. 
l~ach diesen allgemeinen, die blosse Handhabung" des galvanischen 

Stromes betreffenden Betrachtnngen hubert wit endlich uaser Augen- 
merk auch noch auf die Oertlich'keit zu richten, an w elcher der 8trom 

zur Geltnng gebracht, werden'soll. 
Als oberstes Gesetz gilt bekauntlich in der Electrotherapie, dass 

man den Strom mSglichst durch den Locus morbi ieite, oder nach un- 
serer Auffassung besser gesagt, dass man den Locus morbi in die Form 
des Eleetrotonus versetze~ welche man indicirt h~ilt. Uebertragen wir 
dieses Gesetz nun auf die galvanische Behaadlung der Fsychosen~ die 
ja nichts anderes sein sol]en, als krankhafte keusserungen eines kranken 
Gehlrnes, so miissen wit dleses letztere zu galvauisiren suehen, und 
zwar je nachdem~ bald mit dem aufst.elgenden, bald mit dem absteigen- 
den S~rome. Das ist nun wohl auch vielfach geschehen, ja vielleicht 
in allen den F~illen geschehen, wo man die Psyehosen selbst, in An- 
griff nshm und aicht bIos ncbenher, mehr oder minder zufgllig mit 
behaadelte and sehliesslieh aueh wohl heilte; allein, wie wir kennen 
gelernt haben, is~ bis 3etzt dieses Streben framer eitel gewesen. 
Remuk*)  glaubt freilich, class in den beiden you A l d i u i  mitgetheil- 
tea F~tllen die Heilung nut in Folge der Galvanlsirung" des Kopfes 

*) Galvanotheral~ie. pug. 166. Anm. 2. 
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eingetreten sei nnd zwar dadurch, dass der galvanische St.rom hior 
seine k.~talytische Kraft beth~ttigt und die vorhandenen Exsudate weg~ 
geschafft habe; indessen das ist doch nur oine Vermuthung und die 
Gr[inde~ durch welche dieselbe ges~iitzt wird, sind ~tusserst schwach. 
Auf welche Weise die t~eilung damals zu Stando gekommen is b kSn- 
nen wit heute nicht mehr ermitteln. Es ist das auch gar nicht not.h- 
wondig. Denn fiir unsere Zwecke kann es uns gen~igen, zn wissen, 
dass ttborhaupt schon tteihmgeu dnrch den galv~nischen Strom er- 
zielt worden sind, und das Weitero habon wir noch zu suchen und 
abzuwarten. 

Dass die Psychosen ale aiehts anderes, denu als Aeusserungen 
oines kranken Gehirnes. aufzufassen siud~ kgun gegenw~rtig keinem 
Zweifel mehr un~erworfeu sein. Dessonungoachtet brauoht die Gohirn- 
krankheit~ welche sie bedingt~ nicht immer in groben~ fassbaren Ver- 
~nderangen zu bestehen. Die Erfahrung spricht im Gegentheil viel- 
mehr dafiir, dass in den bei Wek.em meisten F~illen diese fehlen~ oder, 
wo s[e sieh vorfinden, weir eher als Folgezust'~nde vor~iborgegangeaer 
Processe, als ftir deren Ursachen zu betraehten sein dfirften. Die Ge- 
hirnkrankheit, welche psychiseheu StiJrnngen zu Grunde liegt, scholar 
in den moisten F~illen lediglich in jenen feiaen Molekularver/inderungen 
der 2qervensubstanz zn bestehen~ welche sieh bis jetzt durch nichts 
Anderes~ Ms durch eine gesteigerto Beweglichkeit der Molek[ile aus- 
spricht, nnd uns als e r h S h t e l m p r e s s i o n a ,  bilit.~,t~ a l s  V u l n e r a -  
b i l i t ' ~ ,  r e i z b a r e  Schwi t che ,  Ms N e r v o s i t ' ~ t ,  a.ls n e u r o p ~ -  
t h i s e h e  C o n s t i t u t i o n ,  n e u r o p a t h i s c h e  D i a t h e s e  bekanu~.ist. 
Dieses ist das Einzig% w~s wir in der Mehrza.hl der F/~lle Ms n/~ehs~e 
Urs~che der Psychosen nachweison k6nnen and zwar, wie Jederm~nn 
weiss, anoh noch nieht durch alas Messer odor das ~iikroskop, sondern 
allein dureh die k]inische Beobaehtung und durch die tlileksehl~sse, 
welohe uns anderweitige Ver/tnderungen~ Soh/idoldit/ormit/~ten, Bildungs- 
hemmungen, InnervationsstOrm~gen, N~rben des Kopfes zu machen 
erlauben. Aber aa diesem Einen miissen wh' vor]~nfig s, nch festhalten 
and ihm bei unserem Handelu, wean wit dasselbe nicht his auf die 
Zeiten verschieben wol]en~ wo wit, endlich zur Kl~rheit gefiihrt, da.s 
Wahre erkanat hubert und keiner Hypothese mehr bedtirfen, Bea.chtung 
schenken. HMten wit jedoch an ihm lest und sehen es als die Basis 
an, you welcher wit bei Beurtheilung des Einzelfalles auszugehen 
haben~ dann werden uns ~meh maache andere Dingo erkl.~r]ich, die bis 
d~hin in ein vSlliges Dunkel gehifllt erschienen odor doch nnr zweifel- 
haft beleuchtet ws.ren and die ffir unser therapeutisches Ha.ndeln nichts- 
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destoweniger yon uaendlicher Wich~igkeit sin& Ersr, wenn wir jenen 
Satz als Fundament hinstellen~ wird uns z. B. die Lehre yon den 
Reflexpsychoseu in ihcem volleu Umfange verst/indlieh. Erst duun 
verm6gen wir einzusehen, woher es kommen kann, dass in Folge eiues 
peripherisehen Reizes, tier hundert andere Individuen psyehiseh unbe- 
riihrt l~sst~ eine Psychose ~uszubrechen vermag, abet aueh wieder ver- 
schwindet, wenn der peripherische Reiz reehtzeitig beseitig~ wird. Es 
wird dana aber auch ersichtlich, dass ebenso, wie so]che peripherische 
Reize, so aueh centrale Vorg~tnge, welche bestimmte Faserziige oder 
Functionscentl~en in Mitleidenseha.ft ziehen, auf die psyehische Sph~ire 
einwirken kSnnen, ohne dass diese selbst yon vornherein oder iiber- 
ha.upt jema]s direct ~ffieirt wurde., mit einem Worte, es Mrd uus d~nach 
erst klar, warum das Gehirn und iusonders die Hirnrinde in so vielen 
F~llen krankhaft fnnetioniren konnte, ja krankhaft funetioniren musste, 
ohne dass die krank maeheuden Ursachen uamittelbar in ihnen lageu, 
warum Geisteskrankheit bestehen konnte~ ohne dass eine Gehirnkrank- 
heir post mortem uaehzuweisen w~re. 

Die Centren, deren wit eben gedaehten, liegen ulle im Stammtheile 
des Centralapparat.es~ im Hirnstoek and im R[ickeumarke. Und sehen 
wit yon den Centren ab, welche die mehr psyehischen Dignitiiten~ das 
Sehen, Fiihlen: Riechen vermit~eln, so ]iegeu sie fast alle, you der 
Medulla oblongata angefaugeu~ abw~irts. Hier liegt das Cent rum vaso- 
motorium, das Centrum respiratoriun b hier lieg'en die Centren: welche 
auf die Herzbewegung, die Athem- and Schluekbewegung: auf die 
Harnabscheidnng regulirend einwirken, hier liegen Lv~eiter abw~rts die 
Centra genito-spinali% das Centrum cilio-spinale, kurzum alle bekann- 
ten Centren ftir irgead eiue der sog'enanuten niederen Fuuetionen. 
Die Erfahruug hut nun aber nich~ blos gelehrt, dass in den psyehischen 
Kraukheiten niemals die psycMsehe Seite ailein erkrankt sei, sondern 
dass immer auch noch andere Nervenaffeetionen sie begleiten uud, 
w~s mir besouders wichtig scheint, dass diese Affectionen dem Aus- 
bruche der psychischen St5rung voranzageheu pfiegen, oft sehr lanoge, 
selbst Jahre lung vorher, wo noch gar kein Gedauke an ein psychi- 
sehes Leiden aufkommt, auftreten und sich zeigen. Als Triiger der 
psyehischeu Functionen sehen wit heat zu Tage die Grosshirnrinde an. 
Bevor also diese soweit  erkrankt ist, dass sie deutl[ch erkennbare 
Fnuc~ionsstSrungeu iiussert, haben w i r e s  unendlieh h~ufig sehon mit 
auderen, oft recht qu~ilenden nnd be:,ing'stigenden Nervenaffectlouen zu 
thun. StSrungen im Kreislaufe, im grossen~ im kleinen, die sich dnrch 
leichtes und plStzliches ErrSthen, dutch aufsteigende ttitz% dutch 
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Schwindel und epilept.isehe Anf~tlle, durch Brus~beklenlmung, dutch 
Herzklopfen, dutch das GefiihI, als ob das I~Ierz st.ill stehe, dureh 
leicht.e Oedem% dureh 2~nhydrosis und Flyperhydrosis, dutch t:[aueaus- 
sehlgge (grzema. capi~is im Prodroma.lst.~.dium der progressiveu i 'ara- 
!yse) kund geben~ St6rungen im 1Respira.tions-kpparate, die sich dutch 
hLtnfig'es Gghnen, dutch Sehluchzen, dureh nnterbrochene und absatz- 
weise Inspiration, durch asthmafhische knf~ille, dureh Laryuxkrgmpf'e 
offenbaren, St6rungen in tier [~isbeweguuog, 3{ydriasis und l~lyosis, 
auffaUende Differenzen in der Write und Acfion der Pupillen, Doppelt- 
sehen, in manchen Fgllen Diabetes insipidus, sebr hiiufig Stuhlver- 
s~opfung', die als vasomotori.~ches 8ympfom au~efasst werden kann, 
gesehleeht.liehe Erregung oder grschlaffuno', exeentr~sehe Sens'agionen 
und krampfh~ftes Zueken iu de~t unteren gxtremit~iten, das siud so 
ganz h.aufige Vorkommnisse, ,!ass es kaum n6tbig ersehelnt., noch be- 
sonders anf sie hinzuweisen. Sollen wit dieselben nun abet sehou als 
Symp~ome des begiunendeu Gr,)sshir~deidens anseheu? Sollen wit tie 
auch nut als grseheinung'en eines cerebralen, oder deut, Iieher gesagr, 
als eines Kopfleidens tiberhaupt bem~chteu? Gescheheu ist das viel- 
faeh, utld gesehieht, wie ieh glaube, zumeist, aueb noeh hent.e. In vie- 
leu Fglleu gesehieht es aueh sieherlieh nieht mi~ Unreeht. Dem~ dass 
Hirni und Hiruhautkrankheiten, Seh~delafrectionen prim/~r zu Psyehosen 
fiihren k6nnen, kann mir nieht eh~.fa.llen, zu bezweifehl. Die F~Ile, in 
denen Oyst.ieereen~ Neubildun:.a;en, Verletzungen zu ihnen Veranlassung 
gaben, sind leider zahh'eich genug'. Allein, alle die genanuten 8ymp- 
~ome kommen aueh vor, ohne dass Psychosen oder anderweit.ige St.6- 
rungen ihuen folgeu, oder bestehen eben sehon so tange vor dem kus- 
bruche derselben, dass man sic nieht kurzweg auf ein I3[ruleiden 
beziehen kann. Es ist viel nattirlieher, sic aufe ine  Alteraeion der 
en~spreehenden Funetionseeutren zu beziehen und als den kusdruek 
dues tR/ickenm~l.rkleidens, resp. eines Leidens der Medulla. oblottg'at.a. 
zu betraehten. Durum aber will es mir anch seheinen, dass, wo tins 
jene Symptome begegnen, sei es aueh zu Anfang oder 3'.[itt.en im Ver- 
laufe einer Psyehose, wit es welt mehr mit einem 8pinalleiden zu t.hun 
habel~, als mit einem elgentlichen Hirnleiden, und dass erst anf Orund 
dieses 8pinalleidens sich da.s Hirt~]eideu eutwiekelt, das sehl[esslieh 
als Psyehose uns entgegentritt. 

Der Wet'. anf welchem der h.tzgenannte Yorga.ng sieb vollzieht, 
[st uus noeh uubekannt. Es ist. m/;gl~eh, das.~ der Process sieh direct 
yore Lqtiekenmtlrke zum Gehiru und hier zur ]~irnr[nde fortpflanzt, und 
nun zu Funetionsst6rungen in derselben Yeranlassung giebt. Es ist 
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mSglich~ .Ltnss durch das Rtickenmarksleiden centripetal leitcude Per- 
venfasern zu Grunde gehen und einen Ausfall yon Eindriickeu bedingcn, 
der zu einer geistigcn Verarmung und VerblSdung fiihrt, ohne dass 
das Gehirn und seine Rindc direct ergriffen w[irden. Es sind aber 
auch noch verschiedene nndere MiSglichkeiten vorhauden~ und viel ist 
auf keine zu gebeu. Dnss aber ein Weg dutch den Vagus und die 
vasomotorischen ~Nrerveu geht~ yon denen ein Theil aus den Pcduneulis 
cerebri dutch die 5fedulla oblongnta abw~trts steigt, um durch die 
vorderen Wurzelu der s~tmmtlicheu Hals- und des obersten Brnstnerveu 
in die Rami communicantes and den Hnlssympathicus iiberzutreten, 
yon wo aus er mit den Gefiissen danu wieder in die Schiidelh6hle 
zurtickkehrt~ yon denen ein anderer Theil im Stamme des Trigeminnus 
und Facialis vcrl~tuft und den Ausbreitungen dicser Nerven in der 
~chadclhohle folgt, das, glaube ich, ist keine zu kiihne Hypot.hese. 
Wean man den Eiufluss des Vagus auf die Herzth~igkeit and die 
Respiration erwfigt, den Einfiuss der vasomotorischen ~erven auf die 
Erwe'iterung oder Verengung des Gefiisslnmens bedenkt, wenn man 
ferner die Abh.angigkcit der Hirnflmetionen yon der jeweiligeu Blu~- 
menge des Gehirns sieh vergegenwgrtigt und endlich ia Betraeht zieht, 
wie oft Schwankungen in der Blutmenge vorkommen, gleichviel, ob sie 
die Zufuhr oder die Abfuhr betreffen, dann wird man auch~ zumal 
wenu man die erh6hte Impression~bilit~t des Gehirnes als Grundlage 
ftir die Entstehung yon PSyehosen ins Ange fasst, diese M6glichkeit 
nicht yon der Hand weisen kSnnen. Man wird im Gegentheil den 
l~larkaffectionen, welche die Ursprungsstellen des Vagus und der 
vasomotorischen Nerven betreffen, oder auch nur auf Fasern derselben 
einwirken, vornehmlich also kffee~ionen des tIalsmarkes und der Me- 
dulla oblongata bei sonstiger Disposition eine grosse, bis je tz t  kaum 
erkannte Bedentung fiir die Entstehung yon Psi, chosen znschreiben 
miissen. Und giebt man dies zu, dana wird man weiter einr~tnmen 
mussen~ dass nnmeatlieh unter dem Einfiusse einer ttyper/imie nnd 
dem Bestehen dyskrasiseher Zustgnde, syphilitiseher oder rheumatischer, 
sich schliesslich Gewebsver~inderungen in der Sch~idelhShle werden ent- 
wickeln kSnnen, die sparer, auf dem Obduetionstische aufgefunden, gar 
zn leicht nls die eigentliche Ursache der Krankheit angesehcu werden 
kSnnen, w-ghrend sie doeh nur als Ausg'gnge derselbcn zu betrachten 
sein dfirften~ wenngieich die Symptome, die sie bei Lebzeiten herv or- 
riefen~ uns am meisten imponirten und die dringliehste Veranlassung 
zu e!aergischem Einschreiten gaben. 

Dass dies nieht immer so zu sein brancht, babe ich schon aus- 
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gesprochen. Es kowmt gegenwiirtig nur darauf an, die M6glichkeit 
ins Auge zu fassen, dass es so sein kann, well dann sich unser tIan- 
deln in einer ganz anderen Riehtung' bewegen muss. Und dass dies 
in der That sich in der angegebeaen Weise rerhalten kana, dafiir 
seheint wir nicht ohne bedentendes Gewieht zu sein : 1. die Entdeckung 
W e s t p h a l ' s ,  dass die sehweren Psychosen, die unter dew Gesaww~- 
namen der p r o g r e s s i v e n  P a r a l y s e  begriffen werden, und die noch 
die meisten uad grSbsten IIirnver~indernngen aufweisen, konstant mit 
Rtickenmarksentartangen, wit. grauer Degeneration und chroniseher 
Entztindung vergesellsehaftet sind, und dass diese Rtiekenwarkseatar- 
tungen in vMen Fgllen nachweisbar die ersten Sywptowe gewacht 
Mben,  dass erst nach l'~ngerem Bestande derselben die cerebralen~ 
welehe die Aufnahwe in eine Irreaanstalt nothwendig waehten, hinzu- 
traten; 2. eine Beobachtung, welche ich babe wachen k6nnen, und die 
ich noel] nirgends recht gewiirdigt gefunden habe, dass a~mlieh in 
den Leichen Geisteskranker, die sonst aichts Absonderliches darboten, 
aasserordentlieh h~iufig, zum Wenigsten relativ viel h~ufiger, als in den 
Leichen nicht geisteskranker Pcrsonen, Verdickungen und 5~erwaeh- 
sungen des oberen Theiles tier 1R;dckenmarksh~nte vorkawen, a]so Re- 
siduen einer Meningitis spina.Iis, die ihrer Zeit gewiss nieht ohne Ein- 
fluss auf das Mark selbst gewesen sein kann. Endlieh 3. scheint mir 
dafiir auch noch die bei Geisteskranken so oft vorkomwende starke 
Pigment.irung der Pin mater zu sprechen, welche am auffallendsten an 
der Medulla obloag~ta und dew obersten Theile des ttalswarkes zur 
Erscheiaung komwt nnd sieh bier wit den Fortsgtzen der Pin auch 
in das Mark selbst hiaein erstreckt. 

Wean wit jetz~ noeh einmal auf das Ganze einea Blick werfen 
uad uns fragen~ wo soll nun bei Geisteskranken der galvanische Strow 
zur Geltung gebracht werden, so werden wir fast unwillk~irlich dahin 
gedrang~, ihn nieht sowohl durch den Kopf gehen zu lassen, als viel- 
mehr auf peripherisehe Nerven und auf das R~ckenmark zu leitea, 
und da es sich zuweist um ReizzusL-~ude in diesea Organen handeln 
dtirfte, dieselben in den Aneleetrotonus zu versetzen, d. h. den ab- 
steigenden Strom anzuwenden. Diesem Raisonnement steht denn in 
der That aueh die Erfahrung zur Seite. In den beiden ersten yon 
B e n e dik  t witgetheilten F/tllen wnrde die tteilung nnr dureh Rtieken- 
warksstrSwe herbeigeftihrt~ und dann hat man zn wiederholten Malen 
beobaehtet, dass bei einer grossen Anzahl yon 1Riiekenmarkserkran- 
kungen der absteigende Strom sieh ntitz!icher erweist~ als der anf- 
steigende. Was nun abet die peripherisehe oder eentrale Verwendung 
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selbst betrifft, so werden peripher allein wir den Strom aus den obeu 
entwiekelt.en Griluden kaum jemals in Anwendung ziehen kSnnen. 
Dagegen werden wit in Verbiudung mit der Behandlung des R[ieken- 
marks ihn peripher fiberall da. bentitzen, wo 1. entweder naehweisbar 
oder mit grSsster Wahrseheintiehkeit die Psyehose mit oder uaeh einer 
Neuralgic a.ufgeu'eten ist und dureh sic unterhalteu wird, und 2. wo 
die bestehenden Symptome mit dem Ein~ritt peripheriseher Affeetionen, 
Herzklopfen, Brustbeklemmu~g', Larynxkr'~mpfen ete. sieh versehlim- 
mern Wit werden in soleheu F~lIeu z. B. das erste Mal den sehmer- 
zenden Nerven, das zweite Mal den Vagus zu galvanisiren haben. 
Auf d~s [~ekenmark allein werden wit ihn indessen tiberall da be- 
sehr~nken dfirfen, wo die Gesammtheit der Erseheinungen damn dr~tugt, 
die bestehenden Symptome nieht als dutch peripherisehe geize ent- 
st.anden, oder dutch peripherisehe FunedonsstSrungen unterhalten an- 
zusehen, sondern wo die centralen Vorg~inge in den Vordergrund 
t.reten und die peripherisehen Affeetionen fehleu oder nut als exeen- 
~risehe Projeetionen, die welter keinen r~iekwirkenden Einfluss at/s- 
ilben, zu betraehten sind. Dass damit die Galvanisi.mng des Kopfes 
resp. des Gehirnes night unbedingt ausgesehlossen ist, ist. selbstredend. 
Ieh habe sie aueh angewa.ndt; sie wird ~ber wohl blos auf die F~tlle 
zu besehr~inken sein, in denen man nut vortibergehend beruhigend oder 
anregend wirken will, ohne dutch Einwirkung ~uf die n~ehstliegenden 
urs~ehlichen Momente eine dauernde Besserung zu erzieleu. Dass ma.n 
in alien den F~tlen aber, wo die eerebralen Symptome dureh Gewebs- 
ver/~nderungen erzeugt und uuterha.lten werden, gar niehts mehr er- 
wart.en k~nn, bedarf naeh dem Gesagten keines weiteren Naehweises 
mehr, und ulle Versuehe, aueh hier noeh dureh die galvanisehe B.~t- 
retie etwas erreiehen zu wollen, mtissen yon voruherein als verfehlte 
angesehen werden und kSnnen den Batteriestrem nut in Misskredit 
b~:ingen. Dugegen kSnnen in jenen F~illen dreist mit ihm Versuehe 
gema.eht werden, in welehen naehweislieh oder wahrseheinlieh die 
Rt~ekenmarksaffeetionen dureh Erkr~nkung peripheriseher Organe, des 
Uterus, tier Ovarien, tier Blase eutst~nden ist und ungerhalten wird. 
oder wo Mlgemeine Ern'/~hrungsst6rungen und Dyskrasiea, An~mie, 
Chlorose, Syphilis, Rheumatismus, oder endiieh Ueberreizung zu Grunde 
liegen, t~ier kunn dureh ihn so vortheilhaft unf Rilekenmark und 
Gehirn eingewirkt werden~ dass es zn keinen dauernden StOrungen in 
ihnen kommt, dass vielmehr, ehe eine allgemeine nervose Zerriittung 
eintrigt, man Zeit gewinnt, das urs~tehliehe Leiden zu beseitigen und 
damit nieht blos die n'~ehsten, sondern a.ueh die ferner liegenden Ur- 
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saehen ftir eine etw~g'e psyehisehe Erkr~nkung hinwegzuschaffen. W'ts 
schon zu Anfang dieses Ja.hrhunder~s ale leitei,de Idee fiir die Anwen- 
dung des galvanischen 5irohleS (iberlmupt ga.lt, k/Snnen wir somit a.uch 
heute noeh f~r seine ~nweudung bei Psychosen als maassgebend 
statuiren: Er passt nur fiir solehe F~,lle, in denen es sich noeh mehr 
um sogenannte FunctionsstSrungen~ als um wirkliche Gewebsver-ande- 
rungen im Central-TNervensystemo handelt, gemeiniglieh also nut fiir 
frisehe F~lle nnd nieht fiir solehe yon jahreIangem Bestande, mehr 
ffir die leiehteren, vagen Formen, als ft~r die, welehe sieh dnreh ge- 
waltige stiirmisehe Proeesse kennzeichnen; doeh sind die !etz'Leren 
nieht absolut ,~usge~chlossen. 

(Schhss im ni~chsten Hefte.) 


