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XVII. 
tleber 6eisteskrankheit mit L~ihmung in Folge yon Syphilis in ihrem 

Verh~iltnisse zur Dementia paralytica 
Yon 

Dr. v. L i n s t o w  in Ratzebnrg. 

Ueber die Symptome der Gehirnerkrankung bei Syphi]is ist in der letzfen 
Zeit mehrfach geschrieben, ohne dass dies hSchst interessante Thema damit 
erschSpft w~re, besonders wohl daher, weft derartige Erkrankungen verh;tlt- 
nissm~ssig nicht h~ufig sind, und das vorliegende Material nicht genagt, um 
aus demselben ein Krankheitsbild zu abstrahiren, welches auf alle F~lle passte. 
Nun ist mir ein hierher gehSriger Fail bekannt, der yon der Darstellung 
W i l l e ' s * )  in einigen wesentliehen Punkten abweieht, und den ieh daher um 
so lieber mittheile~ als der Kranke zufhllig yore ersten bis zum letzten Tage 
seines Leidens unter ~rztlicher Aufsicht stand, was sonst wohl nicht oft zu- 
treffen wird, und ist es mSglich gewesen, mit Gewissheit die Symptome auf 
eine Syphilis zurfickzuftihren, wie die folgenden Zeilen lehren werden. 

Der Kranke, der einen Theil des deutsch-franzSsischen Krieges w~hrend 
einer Remission seiner Krankheit mitmachte, kam nach der R(iekkehr der 
Truppen in die Irrenanstalt Friedriehsberg bei Hamburg und v6n da in die 
Irrenanstatt bei Sehleswig, und verdanke ieh die beztigliehen Krankenge- 
schichten den Herren DDr. S i m o n  iu Hamburg und H a n s e n  in Schleswig, 
denen ich ffir ihre Frenndlichkeit meinen besten Dank sage. 

Der Barbier Hans  R u d o l p h  W. aus Meldorf in Holstein, dessert ElLeri~ 
nooh leben, fiber die ich niehts in Erfahrnng gebrach~ babe, ~5 Jahre alt, 
diente seit dem Herbst des Jahres 1867 erst ein Jahr lang als gemeiner SoN 
dat, dann als Lazarethgehtilfen-Lehrling, und zwar wenig zur Zufriedenheit 
seiner Vorgesetzten, die mehl~fach Strafen wegen Tri~gheit, Unzuverlassigkeit 
und ]iederlichen Lebenswandel fiber ihn verhangten. Yon Hause aus nicht 
durum, lernte er doch nut langsam und mit wenig Lust~ und erflillte seine 
Pflieht zur Genttge nut dann~ wenn er sich controlirt wusste. 

Um die Weihnachtszeit des Jahres 1869 inficirte er sich mit Syphilis und 
meldete er sich am ~0. ~Tanuar 1870 eines harten Chankers wegen krank, der 
5rflich behandelt wurde und nach einigen Wochen geheilt war. Am 29. MSrz 
desselben Jahres zeigten sich die ersten Symptome einer constitutionellen Er- 
krankung, namlich eine Roseola syphilitica und speeifische Rachengeschwure, 
derentwegen eine Schmierkur eingeleitet wurde; thglich wurden 4 Gramm 
Ungt. hydrarg, ciner, verrieben und dabei mit einer LSsung yon Kali chlori- 
cure gegurgelt, unter gleichzeitiger Anwendung yon Holzthee~ und trat unter 

*) Die syphilitischen Psychosen. Allgemeine Zeitsehrift fiir Psychiatrie. 
XXVIII., 1872, pag. 503--529. 
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dieser Behandlung schon so bald eine Besserung ein, dass W. am 13. April 
seinen Dienstfunctionen wieder obliegen konnte. 

Eine zweite Wiedererkrankung, viel heffigerer Art, elfolgte am 18. Mai 
desselben Jahres, wo W. lol(itzlich unter ~usserst qualenden Kopfschmerzen 
yon einer floriden Iritis syphilitica des rechten Auges befallen wurde, die sich 
m~t eigenthtimlichen psychischen Symptomen combinirte. W. hatte ein qui~- 
lendes Angstgeftihl, glaubte nicht wieder gesund werden zu kSnnen~ war 
Naehts sehlaflos und hatte Gesichtshallueinationen; Gestalten ersehienen ihm, 
die ihn bedrohten, und vor denen er sieh so sehr ftlrehtete, dass er aus dem 
Bette sprang, um ihnen zu entfiiehen; auch die ubrigen Kranken im Lazareth 
betrachtete er zum Theil mit Misstrauen und meinte, dass sie nichts Gutes 
gegen ihn im Siune batten. Diese Melancholie trat auffallender Weise schon 
in der Nacht auf, die auf den Tag folgte, an dem die Iritis aufgetreten war. 
und steht es wohl ausser Frage, dass die ki)rperlichen and geistigen Krank- 
heitserscheinungen auf dieselbe Ursaehe zurtickzuffihren sind. Es wurde yon 
Neuem graue Salbe eingerieben, Atropinl(~sung in's A~ge getr~ufelt, und die 
heftige Ciliarneuralgie mit Veratrim Morphium und Anwendung der K~lte be- 
ki~mpft. Kaum waren die ersten, heftigen Erscheinnngen der Iritis gewiehen, 
als sich eine Parese der linken KOrperhi~!fte zeigte, die ziemlich betriichtlich 
war; Sensibilitftt und Motilit~t waren gleichm'hssig vermindert, und konnte W. 
Anfangs nur mfihselig and langsam, das linke Bein unbeholfen nachsehleppend, 
gehen. - -  Eine fortgesetzte antisyphilifische Behandlung braehte indessen 
s~mmtliche Erseheinungen zum Sehwinden, so dass W. am 4. Juli 1870 seinen 
Dienst wieder versehen konnte, aber noeh etwas unbeholfen ging. Ale daher 
nach erfolgter Kriegserkli~.rung sein Truppentheil mobil gemacht wurde, er- 
kli~rte man ~W. als zur Zeit nieht fetddienstfghig, und verblieb er mit den 
Ersatztruppen in der Garnison. Dieser Umstand hatte ein erneuertes Auf- 
treten der Melancholie zur Folge. W. war ~usserst missmuthig und verstimmt 
fiber sein Zuriiekbleiben und dessen Grund, seine zerrt~ttete Gesundheit; er 
klagte, nicht ordentlieh gehen zu kOnnen and husserte die iKeinung, hie wie- 
der gesund werde~ zu k0nnen; es sei vorbei mit ibm; er kOnne nicht mehr 
Haare schneiden and sich im O~nzen nicht mehr so bewegen wie frfiher; er 
klagte, dass er nun so ktimmerlich sei, w'~hrend er sonst doeh so gesund und 
stark gewesen; dabei nahm er seine Zuflucht zur Flasehe and betrank sich 
nieht selten. 

Nach dem Ausmarsch des Truppentheils g ingcr  zu seinem Hauptmann, 
mit der Bitte, ihn naeh Frankreich nachzuschicken, die aber abgesehlagen 
wurde~ und ward er dutch seine hi~ufig wiederholten Besuche endlich so lastig, 
dass deren Erneuerungen mit Arrest bedroht werden mussten. Er glaubte 
sich wegen seines Zur~ckbleibens zurtickgesetzt, und w~r er besonders wiSh- 
rend der Mobilmaehungstage hbchst niedergesehlagen and trilbsinnig, und 
zwar so, dass er yon seinen Kameruden in Offentlichen Loealen, wo er sich 
besonders naeh Genuss yon SpirituSsen frei zu iiussern pflegte, als ,nicht 
zurechnungsfi~hig" angesehen wuroe. 

Inzwisehen veri~nderte die Ersatzcompagnie ihre Garnison, bei welcher 
Gelegenheit W. wiederum zurfiekgelassen werden sollt% was aber unterblieb, 
um ihn mor~liseh zu sehonen, da er sich bei der Mittheilung dieser Absieht 
wieder hiieh~t ungeberdig benahm. 
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Am 19. Februar 1871 stellte die Ersatzcompagnie einen Nachersatz ftir 
den mobi].en Truppentheil in Frankreich~ dem W. beigegeben wurde, weil dort 
ein Lazarethgehtllfc nSthig war, ~md sich im Laufe der Zeit die Krankheits- 
symptome wesentlich verringert hatten, Lind W., um seinen Zweck zu erreichen, 
offenbar eifrig bemfiht war, den noch vorhandenen Rest derselben zu verber- 
gen. Auf den Nhrsehen konnte er abet nicht recht mitkommen, blieb mit- 
unter zuriiek und wurde dann ausgelaeht, was ihn sehr verdross. Er konnte 
den Helm auf dem Kopfe nicht ertragen~ erzahlte, derselbe sei ibm zu schwer 
und touche ihm Kopfschmerz, und wurde er wegen unerlaubten Absetzen des- 
selben bestraft. Um diese Zeit trat wieder eine Psoriasis auf. --  :Naeh dem 
Eintreffen beim mobilen Truppentheil zeigte er sich naeh Aussage einiger 
Kameraden ,,hSchst kindisch und theilweise dem Delirium ergeben~ and zwar 
in dem Maasse~ dass er statt Ma~'scblieder gottesfilrehtige Lieder an der 
Qlmue der Compagnie sang." (!) Auf dem Riiekmarsehe in die Heimath sah 
man ihn h~ufig betruaken, u n d g i n g  er meistens etwas schwankend, doeh 
liess sich nicht erkennen, ob dieses auf die noch nicht ganz gehobene Parese 
oder auf Alkoholwirkung zurfiekzufiihren war; mitunter konnte er aber nicht 
welter, wens die M~irsche lung wares, und musste er gefahren werden. Yon 
den Kamera.den wurde er deswegen und seines albernen Wesens wegen ver- 
hShnt, und in der Neinung, dass jene ihn ftir amfisant und witzig hiclten, 
provoeirte er ihr Gelaehter durch allerlei kindische Spiisse, wodurch er bald 
die Rolle eines Narren bei seiner Compagnie itbernahm und iiberatl for ,,un- 
zurechnungsfahig" gulf. 

Am 21. Juni rfickte der Truppentheil in die Garnison ein, W. aber wurde, 
um ihm die letztea Mi~rsche zu schenken, mit den Quartiermacbern vorauf 
gesehickt, da er ohnehin nichts ntitzte und nur lhstig warde. Einige Tage 
darauf wurde, er~ well er seine Zeit abgedient h:~tte, entlassen, und habe ich 
tiber seinen Verbleib im Juli nichts erfahren kOnnen ; es musste sieh in dieser 
Zeit eine Manie bei ihm ausgebildet haben, denn er wurde Anfang August 
in Hamburg arretirt~ weil er i)ffentlieh angebeftete Placate abriss~ and, nach- 
dem man seinen Irrsinn erkannte, in die Irrenanstalt Friedrichsberg gebracht, 
wo er mit der Diagnose ,Mania" gefflhrt wurde. Die Krankengeschichte aus 
Hamburg lautet folgendermaassen: 

W., 26 Jahre alt, Barbier, aufgenommen den 9. August 1871; Krank- 
heir: Mania. 

So viel aus den verworrenen Angaben des Putienten zu entnehmen ist, 
wurde er am 2. November 1867 in das . . . r e  Bataillon zu R. eingestellt. 
Am 13. Juli (die Jahreszahl bat or vergessen) wurde er (als Barbier) zum 
Lazarethgehtilfen gemacht. Am 13. December oder J~nuar rtickte er aus N. 
nach Frankreieh aus; w a n n e r  wieder nach R. zurtickkam, weiss er nicht. 
Dort babe er sehr viel Arrest bekommen, daran sei ,die Liebe" Schuld ge- 
wesen (er war wohl schon alienirt); dann sei er enflassen. Nun babe er in 
Hamburg Placate abgerissen und deshalb sei er hierher gebracht. Weih- 
nachten 1867 babe er sich bei einem Frauenzimmer angesteckt, babe aber 
erst ,1869 oder 1870" es dem Arzte gezeigt und sei dann mit ,Hydrargyrum 
biehloratum eorrosivum" geatzt. Er kennt sehr vieIe Arzneiuamen~ kasn 
auch Eiweiss-Reaetion machen. - -  Patient hat blasse Schleimh~ute~ ist sehlecht 
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gen~hrt; die Zunge, die Finger zittern. Er redet viel yon der Siingerin 
T i e t j e n s ,  die wolle er heirathen. 

14. August. Da er gar nicht im Bette bleibt, so wird er nach der 6. Ab- 
theilung gebracht, bekommt Zeug an. Namentlich Abends hat er starke 
Angstanfi~lle, isst nichts, schli~gt Fenster ein, ,damit er Luft kriegen kOnne". 

30. August. Unver~ndert; yon seinem vielen Sprechen ist er ganz heiser, 
oder syphilitische Geschwilre im Kehlkopf? - -  

20. September. H~ichst verwirrt; oft sehr unrahig und heftig. Wurde 
in's Bert gelegt, schlag bier aber in seinen Angstanf~Uen Fenster ein, so dass 
er in die Zelle musste. Masturbirt stark. 

22. September. Klagt in seinen Angstanfiillen oft tiber heftige Schmerzen 
in der lleo-coecal-Gegend, we er zwei B]utegelstichnarben zeigt. 0bjectiv 
liegt nichts vet. Maehte heute l~acht mit seinem Koth grosse Inschriften an 
der Zellenwand. 

29. September. Besthndig in der Zelle wegen Unreinlichkeit und grosser, 
stellenweise sich za Th~tlichkeiten steigender Heftigkeit. HSchst verwirrt. 

10. October. Nicht mehr isolirt. 
31. Dctober. Hat die beiden anliegenden sehr verwirrten Briefe ge- 

schrieben. *) 
6. November. Hat sieh mit den anderen Kranken gepriige]t nnd muss 

wieder isolirt werden. 
7. November. Hat in der Zelle mit dem Teller das dicke Glas der La- 

terne eingeworfea. 
8. November. In einer zweiten Zelle klettert er an der I~Iatratze zur 

Laterne hinauf und schl~gt mit tier Faust das Glas ein, welches so dick ist 
wie ein kleiner Finger. Kit Koth malt er Figuren und seinen Namen an die 
Wand; den Arzt reisst er am Bart. - -  

29. November. Ist allm~hlig ruhiger geworden und sell aus der Zelle. 
30. November. Hat noeh Angst und meint, er bekomme ,Judenessen"; 

er wolle es den Aerzten spi~ter vergelten. Er habe Leibschmerzen und bittet 
deshalb um Tabak; da er aber Erbrechen gehabt hat, wird ibm der ver- 
weigert. 

2. December. Bittet um Calomelpulver gegen Leibschmerzen. Er zeigt 
fast besti~ndig ein ironisches Lachen. 

6. December. Isolirt. 
10. December. Zertrtimmerte dem Oberwiirter die Brille. 
18. December. Auf dem Corridor. 
1872. 4. Januar. Um versuchsweise seine Tobsuchtsanfitlle mit Morphium- 

Injectionen zu bek~mpfen: wird er naeh der 3. Abtheilung gebracht. 
7. Januar. Hat sich um Mittag yon selbst zu Bert gelegt. Er sieht ver- 

wirrt aus. Abends 35 Milligramm. 
8. Januar. Er liegt aoch zu Bett, ftihlt sich aber ganz wohl. 
9. Janunr. Steht auf. 
10. Januar. Naebdem er am Morgen nech sehr nett gewesen war, z. B. 

dem W~rter in der Waschktiche geholfen hatte, geht er Abends unruhig auf 

*) Dieselben wurden nicht mitgetheilt. 
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dem Corridor, hhlt laute Reden u. s.w. Nach 45 Milligramm ist er die Nacht 
rahig. 

11. Januar. Zu Bett. 
13. Januar. Nachmittags steht er immer aus dem Bert auf, ist sehr laut 

und wird Abends isolirt. 
14. Januar. 45 hlilligramm ohne Wirkung. 
15. Januar. Es ist bei seinem Widerstreben nicht mSglieh, die Injectio- 

nen fortzusetzen. 
19. Januar. Er ist wieder etwas ruhiger und kommt aus der Zelle. 
21. Januar. Da er wieder sehr verstSrt aussieht, bekommt er Mittags 

11'/2 Uhr 45 Milligramm. Abends 5 Uhr wandert er wild auf dem Corridor, 
macht obseone Redensarten. Wieder 49 Milligramm. Um 61/~ Uhr klettert 
er dureh die Luftscheibe in den Garten und wird dann nach der 6. Abthei- 
lung gebraeht und isolirt. 

31. Januar. Ist ruhig und kommt auf den Corridor. 
9. Februar~ Sehr finster, liegt auf dem Corridor in der Ecke. 
11. Februar. Wieder ruhiger. 
29. Februar. Hilft hhufig dem Whrter. 
12. Mhrz. Er wird wieder unruhiger. 
21. M~rz. Schlug einen andern Kranken und wurde kurze Zeit isolirt. 
31. M~rz. Ist noch immer sehr verstimmt; verlangt h~ufig fort yon bier. 
]9. April. ~Vegen grosser Unruhe isolirt. Behauptet, er sehe in seiner 

Zelle Schlangen, vor denen er sich sehr farehtet. 
21. April. Noch immer sehr aufgeregt; schreit viel, schl~ft Nachts schleeht. 
23. April. Kommt wieder aus der Zelle heraus. Klagt fiber Zahnweh. 

Aeusserte neulich, er wolle einem tier Aerzte den Finger abbeissen. Bittet, 
man mSge ihm seinen Zahn ausreissen. 

11. Mai. Halt einen andern Kranken fiir seinen Bruder~ weft er diesel- 
ben Beine habe wie dieser. Nahm einem Nebenkranken Cigarren und ein 
Taschentuch weg, wobei es zu einer kleinen Schl~gerei kam.. 

14. Marl Klagt wieder fiber Zahnweh~ war gestern sehr erregt und musste 
heute Nacht isolirt werden. 

16. Mai. Behauptet, ein anderer Kranker ware dureh die Aerzte ver- 
giftet worden; man mSge ihn nut jetzt aueh vergiflen. Appetit ist gut. Schlaf 
schleeht. Ist rahiger und kommt wieder aus der Zelle heraus. 

18. Mai. Befragt, ob er einen anderen Krauken wirklich filr seinen Bru- 
der gehalten habe, antwortet er, er erkenne seine Britder nicht wieder, er 
babe sie seit 7 Jahren nieht gesehen. 

2"2. Mai. Ungeheilt entlassen in die Irrenanstalt bei Schleswig. 
Die Behandlung hatte Anfangs in warmen B~dern und Pill. ferr. lact. 

bestanden. 
Es folgt nunmehr zum Schluss die Krankengeschichte aus Sehleswig. 

Aufgenommen den 22 Mai 1872. 

W., Barbiergehiilfe, 27 Jahre alt~ uaverheirathet. Krankheit: Manie. 
Ursaehe: Abus. spirit. ? 

Anamnese sehr mangelhaft. Als Kind und auch sparer hat er an Leib- 
s~hmerzen gelitten, wogegen die verschiedensten Mittel ohne Erfolg ange- 
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wandt worden sind. Er soll am 2. November i867 in alas . . . Bataillon in 
. . . . . . . .  eingestellt und sparer Lazarethgehtilfe geworden sein. 

In den Jahren 1867 bis 1870 giebt er an, an Lues gelitten zu haben. 
Im Sommer 1871 conditionirte er in Hamburg, hat da stark getrunken und 
wurde, weft er Placate auf den Strassen abgerissen hatte, in Friedrichsberg 
aufgenommeu (9. August 1871). Hier zeigte er tremor der Zunge und Finger, 
war maniacal~sch erregt, sprach ohne Unterbrechung bis zur tteiserkeit in 
sehr verworrener Weise~ wollte die Shngerin T i e t j e n s  heirathen, hatte zu 
Zeiten grosse Angst, schmierte mit seinem Koth umher, machte mit demselbeu 
Inschriften auf seine Zellenwand, zertriimmerte fingerdickes Fensterglas, um 
,,Luft zu kriegen" und bedurfte h~ufiger Isolirung. Sp~ter hat er zuweilen 
auf kurze Zeit dem Whrter bei h~uslichen Arbeiten helfen kSnnen. W~hrend 
des ~Ionats Januar sind Niorphium-Injectionen bis 0,09 Gramm pro die durch- 
aus ohne Erfoig angewandt; er sieht Schlangen, spricht yon Judenessen und 
ist bis Ende M~rz keine Abnahme der Erregung bemerkbar. 

S t a t u s  p r a e s e n s .  Ist bei seiner Aufnahme ruhig und gelassen in 
seinem Benehmen, will aber nicht einr~umen~ ia Friedrichsberg krankheits- 
halber aufgenommen zu sein; aus welchem Grunde er dorthin gekommen sei, 
wisse er nieht, aber dort habe sich seiner bald eine mehr und mehr sich stei- 
gernde Aufregung bem~chtigt, weft er yon den Angestellten rficksiehtslos und 
yon den Whrtern grob behandelt worden; er wisse wohl, dass er in dortiger 
Anstalt Fenster zertrtimmert und mit seinem Koth geschmiert babe, er babe 
das Alles aus Muthwillen gethan, um seinem Aerger Luft zu machen. Er 
wundert sich darfiber, in die hiesige Anstalt gebracht zu sein~ da man ihm 
doch in Friedriehsberg gesagt babe, dass er naeh Hause solle. Er scheint 
mit seinem hiesigen Aufenthalt zufrieden und beruhigt sich dabei, bier nur 
eine kurze Zeit zu bleiben. 

Statur unter MittelgrSsse, gut gen~hrt, gesunde Gesichtsfarb% blaue Augen 
mit gleichen Pupillen, h~ufige Klagen aber Kopfschmerzen, Brust- und Bauch- 
organe normal. Puls 72 Schlaf ruhig~ KSrperl~mge 167 Centim, Gewicht 
63:5 Kilogramm. 

26 NIai. Beschhftigt sich fleissig mit Gartenarbeit, ist freundlich und 
hSflich in seinem Benehmen, wird sich klarer uber seinen krankhaften Zu- 
stand, erkl~rt, dass er in der letzten Zeit stark getrunkea babe und daher 
nervenkrank gewordea sei; das Luster wolle und werde er aufls Bestimmteste 
meiden ! - -  

28. Mai. Letzte Naeht schlaflos, sieht heute verstSrt aus~ ist erregt: ver- 
driesslich, verlangt selbst Chlora]hydrat, was ihm jedoch verweigert wird. Die 
n~chste Nacht schl~ft er ruhiger und zeigt Tags darauf verst~ndigeres Be- 
nehmen, wie frtiher. 

1. Juni. Nachts wieder weniger gut geschlafen, heute in geringerem Grade 
wie frfiher verdriesslich und miirrisch. 

11. Juni. Leichter Weehsel der Gemilthsstimmung besteht fort~ zu Zei- 
ten unruhiger Sehlafi Dabei besch~ftigt der Kranke sich t~,glich mit Garten- 
arbeit. - -  Ord.: Regenb~der, Friedrichshaller Bitterwasser. 

28. Juni. Klagt noch uber mangelhaften SchIaf, will im Uebrigen durch- 
aus gesund sein, bitter sehr um seine Entlassung. Wird beim Rasiren mit 
verwandt, zeigt dabei wenig Lust and Geschick~ klagt tiber schlechte Messer~ 
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ungewohnte hlethoden etc. H~,ufige Klagen fiber Intercostalneuralgie in der 
Gegend der faIschen Rippen. 

Juli. Die Gemtithsstimmung noch wechselnd, leicht reizbar, unzufrieden. 
August. Wird wieder im Garten beschiifiigt, well er beim Rasiren nieht 

zu verwenden gewesen. Zeigt fortw~hrend grosse Sehnsucht nach Hause. 
September. Unveriindert. 
October 28. Gebessert entlassen. 

Die Krankengeschichte ergiebt also eine Infection mit Syphilis um Weih- 
nacht 186"). (Die entgegenstehende Angabe des Patienten~ sieh schon 1867 
angestreckt zu haben, ist irrthiimlich~ wie er fiberhaupt das Ged~chtniss ffir 
Jahreszahlen ganz verloren zu haben scheint, s. oben); nach 4 Wochen zeigte 
sich ein indurirter Chanker (20. Januar 1870); am 29. NI~rz 1870 Auftreten 
yon Roseola syphilitica und Rachengeschwiiren; am 18. Mai 1870 rechtsseitige 
Iritis syphilitica und Melancholie s einige Tage sphter linksseitige Hemiplegie; 
Juli 1871 Ausbruch yon Manic; October 1872 Besserung. Die endliche Besse- 
rung ist um so auffallender, als eine ganze Reihe verderblicher Potenzen: 
Syphilis, Masturbation: Exeesse in Baccho et Venere, Kriegsstrapazen auf den 
Patienten eingewirkt haben. Dass diese Krankheit nicht unter dem Namen 
dementia paralytica aufgeflihrt werden kann, ist so klar, dasses  mir nicht 
nSthig scheiat, daruber weitlhuftiger zu reden; wohl aber dtirfte yon Interesse 
sein, den vorstehenden genau beobachteten Fall mit tier schSnen Darstellung 
zu vergleichen, welche W i l l e  (a. a. 0.) yon den syphilitischen Psychosen 
giebt. Fi~lle, in denen die syphilitische Psychose als einfache Manie oder 
Melancholie oder als ehronische Manie verlhuft, ohne mit d e m e n t i a  com- 
plicirt zu sein, sollen zu den Seltenheiten gehSren (1. c. pug. 507), was auch 
ftir diesen Fall passt~ denn es ist nicht zu verkennen, dass schon vom Som- 
mer 1870 an die Geisteskr~fte verfallen waren, was spliter immer mehr her- 
vortrat; ausser der bedeutenden Verwirrtheit war besonders das Gedhchtniss 
sehr schwach geworden. Selten sollen die syphilitischen Psyehosen nicht mit 
sensibeh oder motorisehen Hirnstbrungen complicirt sein, und zwar sollen 
diese in der HMfte der FMle als ,,allgemeine Paralyse" auftreten (pag. 508)~ 
eine Beobachtung, deren Richtigkeit zum Theil durch die Krankengeschichte 
bewiesen wird. Die Psychose kann nach W i l l e  gleich mit den ersten secun- 
d~,ren Erscheinungen auftreten, soll sich aber meistens chronisch als Dementia 
entwickeln (pug. 510) Das erstere war bekanntlich hier der Fall. Die Psy- 
chose soll abhi~ngen yon 

1) Gehirnan~imie, 
2) Gehirnhyper~mie, Meningitis, entzfindlicher Erweichung, 
3) Gummata in Gehirn und Meningen (pug. 513). 
Im vorliegenden Falle ist es wahrscheinlich, dass syphilitische Neubildun- 

gen an der Basis der rechten Schiidelgrube aufgetreten sind, welche die ent- 
zimdlichen Erscheinungen des rechten Anges und ausser der Melaneholie~ die 
mit jeneu am selben Tage auftrat, die linksseitige Hemiplegie hervorriefen; 
8 Monate nach ihrem Entstehen waren die Symptome dieses Leidens noch 
nicht geschwunden~ wie aus der Unf~higkeit, lfi.ngere M~rsche zu machen, den 
Kopfschmerzen und der Empfindlichkeit des Kopfes gegea die Schwere des 
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Helms~ hervorzugehen scheint. - -  Ein wichtiges Resultat, welches W i l l e  aus 
seinen Beobachtungen zieht, passt nun aber fur unseren Fall nicht~ dass n~m- 
lieh, sobald Hemiplegie sich bei den syphilitischen Psychosen einstellt, die 
Prognose h~chst traurig ist, und fast keine Hoffnung gew~hrt (pug. 521). 
Wean ich den Satz you B e d e l ,  dass, wo bei zweifelhaften F~llen keine 
Specifica wirken, auch keine Syphilis vorhanden ist~ f~r entschieden unrichtig 
helte, so glaube ich dagegen, dass viele syphilitisehen Psychosen, seien sie 
mit Parese complicirt oder nicht, heilen, ohne als solche erkannt zu ~verden, 
da es wohl selten gelingt, d~n ganzen Krankheitsverlauf so zu verfo]gen, 
wie hier. 

Ueber den Unterschied zwlschen allgemeiner Paralyse und syphilitischer 
Psychose bemerkt W i l l e ,  d~ss bei letzterer halbseitige Convulsionen~ Hemi- 
plegie, L~hmung einzelner Hirnnerven aufzutreten pflegen, die bei [ler allge- 
me~nen Paralyse nieht vorkommen; bei dieser fehlt selten GrSssenwahn, der 
bei syphilitiseher Psychose selten gefanden wird (pug. 525); weitere Unter- 
schiede ergeben die Sectionsresultate, indem bei der atlgcmeinen Paralyse 
Verwachsungen zwischen Hirn und pin mater regelm~ssig vorkommen (p. 526). 

Diese Unterschiede nun lassen sich leicht noch um manche andere ver- 
mehren, und doch gehSrt W i l l e  zu den Forschern, welehe die allgemeine 
Paralyse nicht far eine eigenthamliche Krankheit, sondern nur far einen 
Symptomencomplex halten, denn es heisst a. a. O, die allgemeine Paralyse 
sei kein einheitlicher Krankheitsprocess, sondern ein Krankheitsbild, zusammen- 
gesetzt aus der Beschreibung der verschiedensten Krankheitszust~nde, die in 
ihrem Gefolge Dementia und Paralyse haben. Unter diesen Xrankheitszu- 
st~nden sei auch ein Theil der syphilitischen Geistesst6rungen. G r i e sin g e r ~) 
bezei chnet den paralytischen Blodsinn als eigene Form, w~hrend S i m o n ,  
der in letzter Zeit die grfindliehsten Forschungen tiber diese Krankheit an- 
gestellt hat, der andern Ansicht ist, wenn er mit L. h I e y e r ' s  Worten sagt:**) 
,sie ist nieht eine bestimmte und abgesehlossene Krankheits-Gattung oder -Art~ 
soadern eine Krankhe~tsform." ~ Die Krankheiten, welche keine Individuen, 
sondern Erscheinungen sind, die in ihrem Auftreten je nach der Eigenschaft 
des befallenen K~)rpers schwanken, lassen sich aber genau genommen nieht in 
Arten oder Gattungen~ sondern nur in Formengruppen abtheilen~ und es fragt 
sich, welches Princip man dieser Eintheilung zu Grunde legt. NIeines Er- 
achtens kann es nach dem jetzigen Stande der Wissenschaft lediglich das 
pathologiseh-anatomische sein, und will man wohl nur aus dem Grunde die 
allgemeine Paralyse nieht als Krankheit far sich gelten lassen, wail sie nieht, 
etwa wie die Pneumonie, Triehinose oder Typhus, constant dasselbe Sections- 
resu[tat giebt. - -  Dass die Syphilis eine eigenthilmliehe Krankheit ist, dar~iber 
ist Niemand im Zweifel, und doch ist auch hier das Sectionsresultat in keiner 
Weise ein constantes, wie W i l l e  (pug. 513) sagt: ,,Ich bemerke noch, dass 
schon wiederholt die Section yon an constitutioneller Syphilis mit schweren 
Hirnsymptomen Behafteter durchaus keine bedeutenden Yergnderungen im 
Hirn nachwies, um die StSrungen yon Seite des I~ervensystems erkl~ren zu 
kSnnen." Dass aber die Bluterkrankung hier nicht das Maassgebende ist, 

*) Pathologie und Therapie der psychischen Krankheitea. 2. Aufl. p. 401. 
**) Die Gehirnerweichung der Irren p. 79. 
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liegt auf der Hand, weil sonst alle Syphilitischen geisteskrank sein mussten. 
Andererseits sind Gehirnan~mie, Gehirnhyper~mie, Gummata, entztindliche Er- 
weichung~ Meningitis doch so verschiedene Befunde, dass man aus ihnen die 
Einheit der Krankheit ,Syphilis" nicht wird beweisen kSnnen. Das Incon- 
stante der Sectionsresultate hat die Syphilis also mit tier allgemeinen Paralyse 
gemein, der typische Verlauf aber der letzteren, das Alter und Geschlecht 
der Befallenen, die Symptome, die stets ungtinstige Prognose sind so constant 
und charakteristisch, dass ich der Meinung bin, es seien unsere Unter- 
suchungsmethoden des Gehirns und Rtlckenmarks und die Physiologie dieser 
Organe noch nicht vollkommen genug, um den Satz aufstellen zu kSnnen: 
,Weil wir keine constanten Sectionsresultate bei der allgemeinen Paralyse 
sehen, kSnnen wir dieselbe nicht for eine eigene Krankheit halten." Dasselbe 
mtisste in gleichem Maasse auch yon der Syphilis gelten. Sieht man aber in 
der dementia paralytica nichts weiter als einen Symptomeneomplex und keine 
Kr~nkheit sui generis, so darf man auch nieht mit ihr als solcher rechnen, 
denn es ist inconsequent, sie dann mit andern Krankheiten zu vergleichen, 
wenn man sie selbst fiir keine h~lt. - -  Es ist das nicht etwa ein Streit um 
des Kaisers Bart~ denn es kann, abgesehen yon dem wissensehaftlichen Inter- 
esse in der gerichflichen Mediein, yon der grSssten Wichtigkeit sein, zu con- 
statiren, ob Einer mit allgemeiner Paralyse behaftet ist oder nicht, und kommt 
es bier eben darauf an~ der BehSrde alas Vorhandenseia einer ganz bestimm- 
ten, in einigen Jahren t0dtlich verlaufenden Krankheit, die unzureehnungs- 
f~hig und undispositionsf~hig macht, zu demonstriren. Allgemein verlassen 
ist wohl jetzt die Ansicht yon J e s s e n ,  K j e l l b e r g ,  S a n d b e r g  nnd S ten -  
b e r g ,  nach der die allgemeine Paralyse immer syphilitisehen Ursprungs ist, 
wie aueh E r l e n m e y e r  bei fast allen Paralytikern eine fruhere Syphilis 
nachweisen zu k0nnen meint. 

S chfile verSffentlicht ~) eine interessante Krankengeschichte, in der der 
Sectionsbefund ein syphilitiseher war, die Symptome aber denen tier dementia 
paralytica gleichen sollen, was ich nicht in dem Maasse finden kann, wie 
S chti l  e es annimmt; denn der Verlauf, bei dementia paralytie~t etwa 2 Jahre,**) 
war bier einer yon 22 Jahren, die Remissionen und Intermissionen fehlten, 
sowie die apoplectiformen und epileptiformen AnfMle; Blasen- und Mastdarm- 
li~hmung trat schon 18 Jahre vor dem Tode auf, der unsiehere Gang schon 
20 ffahre vor demselben, was auf ein bedeutendes, chronisches Rtlckenmarks- 
leiden schliessen liisst, W~thrend die eh~raktcristischen CoordinationsstSrungen 
der dementia paralytiea nicht beobachtet siud. 

Die dementia paralytica und die syphilitische Psychose halte ich demnach 
ftlr verschiedene typische Krankheiten und ist einer der wichtigsten Unter- 
schiede der, dass die erstere stets in einigen Jahren lethal verli~uft, wiihrend 
die letztere heilen kann. - -  

:~) Allgemeine Zeitschrif~ fur Psychiatrie. XXVIII. p, 605 bis 624. 
~'*) v, L i n s t o w ,  tiber Paresis universalis progressiva, ibid, XXIV, p. 447. 


