
Biieher-Anzeig~n. 227 

X, 

Bficher-Anzeigen, 

1. l~iidinger, Die Anatomie der menschlichen gfickenmarksnerven ffir 
Sttidirende and Aerzte. Mit 23 Tafeh h enthaltend 40 Figuren. N~ch 
A 1 b e r t ~ schen Photographien in Stahl gestocben yon A. M e e r m a n n 
und H. Bruch.  Zweite Abtheilung der Anatomie des peripherischen 
Nervensystems des mensehlichen KSrpers. Stattgart, Verlag der 
J. G. Cot ta ' schen Buchhandlung. 1870. 

Ftir die Herausgabe des vorliegenden Werkes sollten Studirende und Aerzte 
dem Verf. in hohem Grade dankbar sein; es kommt den Schwierigkeiten des 
Studiums der u der Rfickenmarksnerven in denkbar bester Weise 
entgegen, indem es in husserst handlicher Form trea and kflnstlerisch ausge- 
ffihrte Abbildungen zweckmassig ausgew~ihlter Priipara~e (nach dem grSsseren 
Atlas des u giebt. 

Auch den Aerzten, die sich speeiell mit den Krankheiten des 5Terven- 
systems besebi~ftigen, wird es wi!lkommen sei:,, da sowohl Ged~ehtnisslficken 
auf diesem Gebiete unvermeidlieh sind, als auch ein Bliek auf die Abbildung 
oft Beziehungen zu den umliegenden Theilen erkennen lasst, welche sieh der 
blossen Vorstellung nicht dargeboten hhtten. Dass aueh far die Irren-Aerzte 
im Besondern die Wichtigkeit des peripherisehen Nervensystems in der neueren 
Zeit mehr und mehr in den u tritt, braucht an dieser Stelle wohl 
nur angedeutet zu "werden. Mi)ge denn das Werkchen neben der 1868 er- 
schienenen ersten Abtheilung (Gehirnnerven) tiberal] seinen Platz finden. Der 
Preis ist massig genug auf 5 Thlro 12 Ngr. gestellt. 

~. Deutsches Irren-Wesen und Unwesen. Ein Briefwechsel ftir viele 
Adressen. I~ Die Unheilbaren und Verstossenen. Yon Dr. A. Focke. 
Neuwied and Leipzig. 1870. 

Der Verfasser deckt auf Grund eigener Anschauung und Erfahrung die 
M~ngel und SehSden einiger PflegeanstMten in tier Rheinprovinz auf und 
nimmt sich yore Standpunkte einer gel~uterten Psychiatrie mit grosser W~irme 
und Einsieht seiner ,Unheilbaren und Verstossenen" an. MSchten dem ersten 
Heftchen bald die andern folgen~ 
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3. Tebaldi, POttalmoscopio helle hlienazione mentale, hello Epilessia, 
nella Pellagra. Bologna 1870. 

Seitdem der A u g e n s p i e g e l  aus den t]~nden der Ophthalmologen ouch 
in die der Spicialisten ftir ~ervenkrankheiten iibergegangen ist, hat dan einzige 
Gesichtsfeld, yon welchem aus mau sich einen direkten Einblick in dos ma- 
terielle Yerhalten des Gehirns versehaffen kann, sehon eine ziemlich umfang- 
reiche Literatur hervorgerufen. Gleichwohl ist eine Vermehrung der letztern 
dureh Arbeiten~ wie die vorliegende, die sich yon Uebertreibungen fern h~It, 
die eigenen Beobachtungen siehtet und mit der geringsten Ausbeute filr die 
Wissenschaft sich begntigt, dankbar anzuerkennen. Die bekannten Schwierig- 

ke i t en  der Augenspiegei-Untersuehungen bei Irren werden in Italien noch um 
eine vermehrt, ni~mlieh durch die Schwierigkeit, die Sehweite zu bestimmen 
bei Individuen, die des Lesens unkundig sind, und deren giebt es dort eine 
Unzahl. 

T e b a l d i  hat seine Beobachtungen auf vier Tabellen vertheilt und da- 
nach seine Schltisse gezogen: 

Tabelle I. Augenspiegel-Untersuehungen bei Pellagra enthi~]t 50 Falte, 
unter diesen 14 n e g a t i v e ,  wovon 5 aus der Zeit des ersten Anfalles, 8 bei 
Recidiven, I unverwerthbar. P o s i t i v e  Befunde ergaben sieh andererseits bei 
neun ersten Anfallen and dabei befand sich die eine HMfte der Kranken.in 
tiefer Depression, die andere in Exaltation, 1 abweehselnd in beiden Zustan- 
den. Selbstmordversuche kamen hier wie dort vor. Ueber den Augenspi(gel- 
befnnd sagt der Verf.: ,0edem der Retina fand ieh welt seltener, als die an- 
deren Beobachter. - -  Die wahrgenommenen Ver~nderungen lassen sich in zwei 
Reihen theilen: a) H y p e r a m i e  oder Suffusion der Pupille; VergrSsserung 
mit Krtimmung und Yarieositat der Gef~sse. Dieses Verhalten fond sich in 
aehtzehn Fallen, - -  dabei psychisehe Exaltation, Selbstmordneigung, Pyro- 
manie and einmal --  bei einem in Folge yon Blutentziehung Anamischen --  
Hydromanie. Gewundene, varicSse Gefi~sse fanden sich in ftinf Fhllen, in 
1 hartnackigen Recidiv, 1 chronischen Form und drei Mal bei hohem Alter. 
b) A n a m i e ,  Bl~sse der Pupille, Kleinheit und geringe Zahl dcr Gef~sse, 
Bli~sse der Choroidea, bisweilen vergesellsehaftet mit ein~m geringen Grade 
yon Atrophie der Papille fanden sich in elf F~.llen -- und zwar in Ueberein- 
stimmung mit dem al]gemeinen geringen Erniihrungszustand, An~mie u. s. w. 
mit psychischer Depr~sion, Melancholie, Stupor, Hypochondrie. Zudem zeigten 
sich in zwei Fallen die Spuren vorausgegangener Krankheit des Augengrun- 
des selbst. Dos Endergebniss ist, dass T e b a l d i  unter 50 Fallen 37 Mal 
Ci reula t ionss t0rungen auf dem Augengrunde bei Pellagra beobachtet hat; 
dass die letztere Krankheit k e i n e ihr eigenthfimlichen Erscheinungen ausbildet~ 
sondern dass diese dem krankhafton Zustande entspreehen, der die einzelne 
Pellagra-Form bestimmt. 

Tabelle II. enthMt 20 Beobachtungen an E p i l e p t i s c h e n .  Davon sind 
neunzehn mit positivem Ergebniss, darunter nor drei mit geringen Abweichun- 
gen. In ftinf F~llen Hyperamie der Papille, in allen andern zahlreiche, knotig% 
gewundene u in Folge lang anhaltender ven6ser Stauung; in drei Fallen 
(No. 2, 6, 18) vermehrte Venositiit des Augengrandes unmittelbar naeh dem 
Anfall; dagegen Svhrumpfung (esilita) der arteriellen Gefi~sse. Mit der letz- 
teren Angabe stimmen nur KSst l  und N i e m e t z c h e k  nicht iiberein, welche 
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vorzugsweise die CentroJarterie e~weitert fanden. ,,Dem Augenspiegel zufolg e 
w~tren also Bedingungerr des Hirnleidens wahrend des epik'ptischcn Anfalles: 
a r t e r i e l l e  k n t m i e  n e b e n  ven i i se r  Stauung und const~nte Erwelterung 
der Hirngef~sse." Vgl. KOstl und N i e r n e t s c h e k ,  Der C e n t r a l v e n e n -  
pu l s  etc. Pr. Vierte]jahrschr. 1870 3 Bd. 

Tabelle III. enthMt zwanzig Fi~lle yon a l l g e m e i n e r  P a r a l y s e .  -- Naeh 
k l b u t t ,  welcher die rneisten Beobachtungen (53) fiber den qu. Gegenstand 
angestellt hat, kornmt fast in alien Fi~llen A t r o p h i e  der  P a p i l l e ~  gew0hn- 
lich mit Atrophic der Riechnerven vor - -  beginnend am Ende des ersten 
Stadiums rnit einer rosigen Yersch]eierang, die schliesslich in einfache weisse 
Atrophic abergeht. - -  Vois in  und G a l e z o w s k i  haben in vierzig F~t/len 
nut einmal, yon Gri~fe und W e s t p h a l  in vierzehn Fii~llen nur zweirnal 
die Atrophic der Papille gese.ben. T e b a l d i  hat nur in e inem seiner zwan- 
zig FMle k e i n e  kbnorrnitht auf dem Augengrunde gefunden. Die fibrigen 
neunzehn weisen fast shmmtlich mehr oder tniuder auf den von A l b u t t  be- 
zeichneten Process hin -- und T e b a l d i  fasst seine Ergebnisse auch damn 
zus~rnmen, dass das Krankheitsbild einern Entzfindunsprocesse des Neuri/ems 
und des Opticus rnit ihren Perioden yon Hyperamie, consccutivern Oedem, 
Exsudaten und endlich Atrophic ahnlich set. Die Vcrschiedenbeit der Pro- 
ecsse in beiden Augen beruhe auf den der Zeit und dern Raurne nach ver- 
schiedenen in den Centraltheilen stattfindenden u - -  die Theilnahrne 
des Opticus set cons t an t .  

Tabelle IV. mit elnem Material yon achtzig Beobachtungen behandelt die 
v e r s c h i e d e n e n  F o r m e n  yon G e i s t e s s t 0 r u n g  in Grulgpen zusarnrnen- 
gestellt, l%unzehn Fhlle gabon wiederurn kein Resuitat und zwar gerade 
solche, in dcnen die objectiven Symptome der Structurver~nderung dem DL1- 
guostiker sehr willkommen sein wtirden, niimlich erbliche, impulsive und hy- 
stcriscbe Forrnen; sogar idiopathiscbe acute Manie hinter]tess kcine Abwei- 
chungen auf dem Augengrunde ~ wi~hrend sonst die acute Manie die Zeichen 
der Hyperarnie oder Aniirnie des Hirns tragt. Andererseit war veu6se Con- 
gestion des Augengrundes mit Hyper~mie oder h~morrhagiscber Congestion 
des Hirns verbunden~ und Papillen-Atropbie begann auf diese Weise. Er- 
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weiterung und Var~cos~tat der venosen Gefiisse fandcn start bet Recidiven und 
langer Dauer des Kral~kheitsproccsses. -- Bet I di o ti e.ist Kleinheit der Ge- 
fiisse und consecutive Atrophie der Paloille hiiufig, bci cbronischem Alko-  
hol is rnus  geht HyperSmie dem Zusta_-.d der venbsen Stase des Augengrun- 
des vorauf. - -  Das, was der Verfasser hauptsachlich betont, und was f~r 
den praktischen Psychiater, wie es scheint, das wiehtigste Ergebniss der 
Augenspiegel-Untersuchnngen aberhaupt ist, die Unterscheidung, ob bet Rei- 
zungszusti~nden des Gehirnes l=/yperi~mie oder Ani~mie vorliegen --  ist der 
wesentliche Inhalt tier miihevo]len Arbeit. 

Der Verfasser selbst zeigt sich sehr genfigsarn wenn er (pag. 22) sagt: 
,Ohne  den K r a n k e n ,  den man zu u n t e r s u c h e n  hat ,  v o r h e r  zu 
k e n n e n ,  k a n n  man sagen~ s o b a l d  sich auf  dem A u g e n g r u n d e  
venSse  C o n g e s t i o n ,  b e g l e i t e t  yon Varicosit~tt~ W i n d u n g ~  E r -  
w e i t e r u n g  der  Gefi isse ze ig t ,  dass  es s ich  urn e in  Rec id iv ,  oder  
e i nen  ch ron i schen~  oder  e i n e n  F a l l  yon l a n g e r  D a a e r  handele; - -  
so ist ein solches objcktives Erkennungsmittel nicht zu unterschatzen~ namentlich 
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wenn es sich etwa um eine Entscheidung in zweifelhaften Geisteszusthnden 
handelt. Dennoch will es dem Ref. bediinken~ als ob seit C o c c i u s ' s  An- 
regurlg zur Benutzung des Augenspiegels bei Psychosen die grossen Erwar- 
tungen~ welche G. L u d w i g  (S. Zeitschr. f. Psychiatrie. Bd. XIII. pug. 72) 
daran kniipfte~ bis hieher wenig in Erffillung gegangen seien. 

l ) ruck  yon G. B e r n s t e i n  in Berlin 


