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V. 

Die Griibelsucht, 
ein psychopathisches Symptom. 

Von 

Dr. Oscar Berger, 
pract. Arzt und Privatdocent  in Breslau.  

E s  unterliegt wohl keinem Zweifel~ dass das Studium der psychischen 
Erkrankungen mancherlei Bereicherung aus der Verwerthung jener 
Fiille schSpfen kann, welehe ausserhalb der Sphere des Irrenhauses 
Gegenstand i~rztlicher Beobachtung werden, - -  nicht, weil die psychi- 
sche StSrung an und ftir sich die Versetzung in die Anstalt nieht ver- 
langt, sondern well sic in gewissem Sinne eine so leichte ist, dass die 
freie Bewegung ungehemmt erscheint und oft sogar die n~chste Um- 
gebung des Kranken keine Ahnung seines psychopathischen Zustandes 
hat. W~hrend der Patient die Ver~inderung seines psychischen Yer- 
haltens soweit wie mSglieh mit Sorgfalt zu bergen sucht, pfiegt er sich 
wegen der um so st~trkeren Gefiihlsbel~stigung dam Arzte gegenfiber 
mit grosser Offenheit auszusprechen, und eben aus der Beachtung 
solcher leichter S t S r u n g e n , -  die sparer, "wenn bei fortschreitenden 
Symptomen das eigentliche Paradigma der GeistesstSrung im engeren 
Sinne erreicht ist, wohl racist vollst~ndig verwischt sind, - -  li~sst sich 
vielleieht for die Entwiekelungsgesehichte des complicirten Processes 
des Irreseins manche psychologiseh werthvolle Belehrung abstrahiren. - -  
In einem wenige Monate vor seinem Tode in der Berliner medicinisch- 
psychologischen Gesellschaft gehaltenen Vortrage schilderte G t i e  s in -  
g e r*) einen eigenthiimlichen krankhaften Seelenzustand~ den er his dahin 

*) .Ueber einen wenig bekannten psychopathischen Zustand." Dieses Arch. 
I. Bd. p. 626. Ibid. 753. 
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nie iu einer Irrenanstalt, sondern nur bei Kranken gesehen hat,e, die 
sich noch frei im Leben bewegten, und hob dabei einleitend die grossen 
Vortheile hervor, welche ftir die Psyehiatrie die Beobachtung yon 
Kranken im gewShnlichen Leben gew~hrt. ,,Es wird f ibe rhaup t , -  
sag~ G r i e s i n g e r  - -  gegentiber der heutigen Psychiatrie, die fast 
ganz auf der Beobachtung der Irren in den Irrenh~tusern basirt ist, 
wo sic~f der Kranke in einem, wenn auch oft ftir seinen Zustand noth- 
wendigen, doch immer kiinstlichen Medium befindet, Aufgabe der fort- 
schreiteuden Wissenschaft sein, den Kranken auch in der Freiheit, 
nicht modificir~ durch diesen Einfluss, zu studiren." Gerade in Betreff 
der einfachen Grundzust~nde, hebt G r i e s i n g e r  hervor, werden yon 
dieser Beobachtung tiefere Blicke in das Seelenleben zu hoffen sein. 
In diesem Sinne erlaube ich mir zwei Fi~lle des , ,wenig b e k a n n -  
ten  p s y c h o p a t h i s c h e n  Z u s t a n d e s "  mitzutheilen, der den Gegen- 
stand des citirten G r i e s i n g e r ' s c h e n  Vortrages bildet. Da dieser 
selbst anfiihrt, dass ihm die betreffende psyehische StSrung nicht nur 
iiberhaupt n o c h  hie v o r g e k o m m e n  war ,  sondern dass er unter 
den Kranken der Anstalten, die er selbst beobachtet, auch hie etwas 
nut reeht Analoges gefunden habe, auch aus der Literatur k e i n e r l e i  
B e s c h r e i b u n g  d i e s e s  Z u s t a n d e s  kenne, - -  da er selbst nur 
drei FAlle seiner Sehilderung zu Grunde tegen konnte, yon denen 
noch dazu zwei uur kurze, fltiehtige Beobachtungen waren, und da 
sehliesslieh, soweit mir bekannt ist, auch die letzten Jahre keinen 
weiteren Beitrag zu der in Rede stehenden psychischen StSrung ge- 
braeht h a b e n , -  so rechtfertigt dies Alles wohl die Mittheilung 
vereinzelter Beobachtungen. Ueberdies zeichnet sich die eine der- 
selben, abgesehen yon dem klinischen Abschlusse beider, auch dureh 
mancherlei Besonderheiten aus, was ja nicht Wunder nehmen kann, 
wenn man bedenkt, dass bisher eben nur die 3 G r i e s i n g e r ' s c h e n  
Fi~lle in der Literatur ex i s t i ren . -  

Der eigenthfimliche p s y e h o p a t h i s e h e  Z u s t a n d ,  yon dem hier die 
Rede ist, besteht im Wesentlichendarin, dass die Kranken i n e i n e r ih  n e n 
f r i ihe r  vS l l i g  u n g e w o h n t e n W e i s e  yon einem meist unabl~ssigen, 
nach meinen Beobaehtungen jedoch auch nur z e it w e i l ig  auftretenden, 
unbezwinglichen inueren Fragen und Griibeln naeh dem Grunde fiir alles 
MSgliche~ was sie umgiebt, oder was ihnen gerade in den Sinn kommt, yon 
einem fortwahrenden Wie ? Warum ?, das sich fast an jede Vorstellung an- 
heftet, -- im hSchsten Grade sich bel~stigt ftihlen. Unabl~ssig sehwirrt 
es dann in ihrem Kopfe yon allerlei theoretisirenden Fragen, die meist 
weder in Beziehung zu ihrer eigenen Person und Berufsth~tigkeit 
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stehen, noch fiberhaupt eine endgtiltige Beantwortuug mSglich er. 
scheinen lassen. Man daft sieh dies, nach G r i e s i n g e r ' s  treffender 
Schilderung, nicht als ruhiges Nachsinnen fiber schlecht gestellte Fragen 
vorstellen~ wie es wohl bei dem Gesunden vorkommt, sondern als a n- 
h a l t e n d  s i ch  a u f d r ~ n g e n d e ~  a n h a l t e n d  z u s t r i i m e n d e  Z w a n g s -  
v o r s t e l l u n g e n  in F r a g e f o r m ,  die bestiindig zum Aufsuchen einer 
Antwort dr~ingen, welche unm6glich gegeben werden kann, welche be- 
st~ndig oberfi~ichlich versueht wird, aber niemals befriedigt, worauf die 
Fragen immer wieder yon Neuem beginnen. Die Kranken werden durch 
diese ,,Grfibelsueht", wie sie selbst den Zustand zu benennen pflegen, 
die sie h(iehstens auf kiirzere oder l~ngere Zeit zuriickdr~ngen, nich~ 
abet, trotz angestrengter Willensenergie, vollst~ndig von sieh abwalzen 
kSnnen, auf das hSehste erschreckt nnd beunruhigt. Wie ein foltern- 
des Gespenst verfolgen sie die unaufhaltsam sich aufdr~ngenden ,,Ge- 
danken", nur bei ansgedehnter Beschiiftigung oder geeigneter Zer- 
streuung treten sie in den Hiniergrund, um aber in der ersten freien 
Stunde wieder gewaltsam hervorzubrechen. Dabei vermSgen die Kran- 
ken ihrem Berufe vorzustehen, und Niemand ihrer Umgebung ahnt 
etwas yon dieser Yer~tnderung ihres geistigen Verhaltens. Ueber das 
Krankhafte dieser Fragesucht, fiber die Absurdit~t der meisten 
unbezwinglich hervorquellenden Gedanken sind sie vollstiindig im 
Klaren nnd eben deshalb suehen sie ihren Zustand mSgliehst zu 
verbergen. 

Von den drei F~illen G r i e s i n g e r ' s  betraf der eine eine Dame aus den 
gebildeten St~nden, etwa in der Mitre der Schwangerschaft stehend, 
und erst seit einigen Woehen erkrankt. G r i e s i n g e r  sah die Kranke 
nur einmal, w~hrend sie auf der Flucht vor der Cholera sich'in Berlin 
a n f h i e l t . -  Der zweite Patient war ein 34j~hriger russischer Ffirst, der 
friiher stark exeedirt hatte. In der Kindheit und Jugend hatte er zwei 
schwere vollst~ndige epileptische Anfalle gehabt und bis vor zwei 
Jahren auch sehr h~iufige leiehte Sehwindelanf~lle yon kurzer Dauer. 
Seit circa 2 Jahren, etwa seitdem sich die Schwindelanf~lle verloren 
batten, traten die ,,Gedanken", so oft seine Aufmerksamkeit nieht 
durch ~ussere Dinge ganz in Anspruch genommen war, mit qu~tiender 
Hartn~ckigkeit auf; sie kntipften unter Anderem besonders an die 
Vorstellung der GrSssendimensionen an, so dass sich dem Kranken 
die Frage naeh dem Grunde, weshalb die Kiirper gerade so gross 
seien, h~tufig anfdrs Wie kommt es, dass die Menschen nur so 
gross sind, wie sie sind? Warum sind sie nieht so gross wie die 
Hiiuser? Doch auch ganz abstrakte theoretische Fragen stellten sich 
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ein: Wie ist die Sonne beschaffen? Warum giebt es nicht zwei Sonnen 
und zwei Monde ? -  Oft qu~lte ihn stundenlang eine und dieselbe Frage 
in steter l~/eubildung unabl~ssig. - - D e r  dritte Fall G r i e s i n g e r ' s ,  
am ausfiihrlichsten beobaehtet,  betraf einen 21j~hrigen intelligenten 
Kaufmann, der selbst sein Leiden einer iiberm~ssigen~ vom zehnten 
Jahre an getriebenen Onanie zusehrieb. Das Leiden begann drei 
Jahre vorher zu einer Zeit, wo er in einem kleinen St~dtehen bei 
schlechter Rrahrung und Wohnung und in stetiger Erregung auf Grund 
sehleehter Behandlung lebte. Als erste Ver~nderung seines Seelen- 
zustandes stellte sieh naeh der eigenen Angabe des Kranken eine Art 
, , k r a n k h a f t e r  Pr~eision"*)'ein, als eine tibertriebene, ihm ffiiher 
nieht eigenthtimliehe Sorgfalt bei der Ausftihrung irgend weleher Be- 
sehiiftigung: So l a se r  z. B. einen eben geschriebenen Brief zu wieder- 
holten Malen durch, um sieher zu sein~ dass er keinen Fehler enthalte, 
revidirte wiederholt den eben versehlossenen Schrank u. A. Bald 
darauf begann das ,,Griibeln." W~hrend der Patient seinen kauf- 
m~innischen Gesehiiften nngestSrt vorstand, wurde er alle Tage, so lange 
seine geistige Th~tigkeit durch seinen Bernf nicht absorbirt war; yon 
einer Unsumme yon unbezwinglich sich aufdr~ngenden , Ideen"  in 
hohem Grade gepeinigt, wobei namentlieh ,,SehSpfungsfragen": Wie 
ist die SehSpfung entstanden, wie der Sch~ipfer? Wie der Verstand, 
die Spraehe? etc. etc., - -  einen wesentlichen Theil des ,Labyrinths 
yon Problemen" bildeten, das sich ihm alle Augenblicke aufthat, aus 

*) Gelegentlich bemerke ich hierbei, dass mir gegenfiber zu wiederholten 
Malen Patienten, die an verschiedenen 1%rvenkrankheiten litten (Hemicranie~ 
Morbus Basedowii, Hysterie), aber auch mehrere gesunde, nur sehr erethische 
Individuen~ ~hnliche Klagen fiber eine solche qu~lende und unter Umst~nden 
ihre Th~tigkeit geradezu einschr~nkende tibertriebene Precision laut werden 
liessen. Trotzdem sie sich innerlich dagegen str~uben, zwingt sie dieselbe 
z. B. einen Brief 3 bis 4 Mal Zeile ffir Zeile nach einem eventnellen Fehler 
sorgf~ltig zu durchmustern, - -  nach einem an eine bestimmte Stelle hinge- 
legten Gegenstande wiederholt nachzusehen und Aehnliches. Bei einem mir 
seit Jahren persSnlich bekannten jungen Manne aus den gebildeten St~nden 
nimmt dieser Zustand bisweilen sehr stSrende Dimensionen an: So kehrt er 
z. B. auf halbem Wege urn, um in seiner Wohnung fiber irgend etwas sich 
zu orientiren, trotzdem er sicher weiss, dass es sich ganz nach seinem Willen 
verh~lt; - - e h e  er sein Zimmer verl~sst~ zwingt ihn eine ,,innere Gewalt" 
systematisch seine Blicke nach allen vier Ecken langsam streifen zu lassen, 
um sich zu fiberzeugen, ob irgend etwas in Unordnung ist, ob er etwas ver- 
gessen hat etc. Patient hat Jahrelang in excessiver Weise Onanie getrieben, 
in Folge deren er ziemlich hoehgradig heruntergekommen und kSrperlich und 
losychisch leicht erschSpfbar ist, ohne eine bestimmte Alteration darzubieten. 
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dem er keinen Ausweg fand, in dem seine , E r g r f i n d u n g s s u c h t "  
sich verirrte. 

,,Ich schwiiche meine kiirperliche G e s u n d h e i t -  heisst es u. A. 
in einer schriftlichen A e u s s e r u n g -  durch andauerndes Nachsinnen 
fiber Probleme, deren LSsung dem menschlichen Yerstande noch un- 
mSglich, doch kann ieh reich trotz meinem bestem und ents'chiedensten 
Willen nicht davon befreien. Hierin liegt hauptsiichlich der Schwer- 
punkt meiner Krankheit, dass ich fast fortw~ihrend neben practischem 
Denken und Handeln zum Nacbdenken gezwungen bin, wie dies oder 
jenes in der Welt wohl entstanden sein mag.".--  Was das kiirper- 
liche Befinden dieses Kranken anbelangt, so klagte er fiber unruhigen 
Schlaf~ hiiufige Kopfschmerzen, zeitweiliges Herzklopfen (das Herz er- 
schien gesund, der Fuls auffallend langsam), Mattigkeit in den Ftissen, 
hiiufiges Zittern in den Gesiehtsmuskeln and :H~nden. Ein jfingerer 
Bruder soll sich in einem ~thnlichen Zustande befunden haben und 
durch eine Kaltwasserkur vollstitudig hergestellt seiu. 

Nachdem ich den Inhalt des oben citirten Vortrages und die drei 
ihm zu Grunde liegenden F~tlle kurz skizzirt habe, komme ieh zur Mit- 
theilung meiner eigenen Beobaehtungen. 

Am 2. Juni v. J. consultirte reich auf Veraalassung des Privat- 
docenten Dr. M a g n u s  ein 23ji~hriger bliihend aussehender junger 
Mann, Candidat der Rechte, einer hochgebildeten Familie angehSrig, 
wegen eines Leidens, das mieh seiner Eigenthfimlichkeit wegen 
sicherlich ausserordentlich frappirt hi~tte, wean sich mir nicht sofort, 
bei den ersten Klagen des Kranken, die Uebereinstimmung, oder 
wenigstens principielle Aehnlichkeit mit dem mir aus der Schilderung 
G r i e s i n g e r ' s  bekannten merkwtildigen psychopathischen Zustande 
aufgedr~ngt h~ttte. Auf meine Yeranlassung brachte der hochbegabte 
Patient kurze Zeit darauf seine Krankheitsgeschichte selbst zu Papier, 
und ich glaube am besten zu verfahren, wenn ich aus dem sehr um- 
fangreiehen and im Allgemeinen vortrefflich abgefassten Beriehte das 
Wesentliehste mit den eigenen Worten des Kranken wiedergebe. Es 
ist sieherlich yon Interesse, einen gebildeten, sich ausserordentlieh 
genau beobaehtenden Patienten fiber Anomalien seines psyehisehea 
Verhaltens selbst spreehen zu hSren, zumal wenn, wie in dem vor- 
liegenden Falle, diese Alienation nur zeitweilig, in einzelnen Paroxys- 
men~ au|tritt and keinerlei Intelligenzdefect hinterliisst. 
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Krankengeschichte. 
~Nach 4j~hriger academischer Laufbahn, w~hrend welcher ich einestheils 

wegen meiner Theilnahme am Kriege, anderentheils wegen reger Betheiligung 
am studentischen Leben (als Mitglied eines Corps) reich keiner anstrengenden~ 
wenigstens keiner dauernden geistigen Arbeit unterzog, habe ich, nachdem 
ich mir einen Terrain zur Ablegung des Referendariats-Examens ~orgesetzt, 
plStzlich und ohne Uebergang yon einem bestimmten Tage ab auf das Ange- 
s~rengteste zu arbeiten angefangen, und zwar so, dass ich t~glich~ allerdings 
mit Unterbrechungen, 8 bis 10 Stunden studirte. Dies babe ich 4 Monate 
lang fortgesetzt, bis die immer h~ufigere Wiederkehr der ungef~hr in der 
Mitte dieser Zeit sich zuerst bemerkbar machenden krankhaften Zust~,nde mir 
die Arbeit unmSglich machte. - - W a s  meinen fraheren Gesundheitszustand 
betrifft, so war ich stets k~rperlich und geistig vollst~ndig gesund - -  mit 
Ausnahme eines einzigen vor circa 2 Jahren ganz ohne mir bekannte Veran- 
lassung in einer Nacht eingetretenen Falles des zu beschreibenden Zustandes. 

Auch bei meinen Verwandten ist niemals eine Geisteskrankheit vorge- 
k0mmen. - -  Mein Gemtlthszustand ist, abgesehen davon, dass ich reich durch 
elnen in den letzten Monatcn stets heftiger gewordenen Drang nach recht 
anstrengender, mSglichst viel Widerstand findender, meinen Neigungen, welchen 
das zur Zeit betriebene theoretische Studium nicht geutigen kann, entsprechen- 
tier Th~tigkeit alterirt f~h]e, auch noch durch das Bevorstehen einer mit 
hnsserst viel Unannehmlichkeiten ftlr reich verbundenen Schwierigkeit,*) in 
Aufregung versetzt. 

Gehe ich nun zur Schilderung tier fraglichen Zustande selbst fiber, so 
besteht, wenn ein solcher zur vollen Entwickehng gekommen ist, das Wesent- 
liche und Characteristische desselben darin, d a s s  d ie  f r f i h e r  v e r e i n i g t e n  
und  wie e ine  K r a f t  z u s a m m e n w i r k e n d e n  G e i s t e s k r ~ f t e  s i e h  
nach  zwei  v e r s c h i e d e n e n R i c h t u n g e n ,  d e r e n  j e d e  f i i r  s i c h t h ~ t i g  
is t ,  g e t r e n n t  zu h a b e n  s c h e i n e n .  Die fine yon diesen, die niederen 
Geisteskr~fte, das Ged~chtniss und die Gewohnheit, in einer bestimmten Form 
zu handeln und zu denken, umfassend, geht in den gewohnten Bahnen, aller- 
dings schw~cher th~,tig, gleichsam nur vegetirend und yon der tobendcn an- 
deren Richtung verhiillt und verdunkelt, welter, wahrend diese, die zweite 
Richtung, die h6heren Geisteskr~fte der Inhaltsbildung und logischen Weiter- 
entwickelung der Gedanken aus sich selbst umfassend, vollstandig yon dem 
richtigen, durch die Wirklichkeit vorgeschriebenen Geleise abweicht und zu- 
gleich e ine  so f i b e r a u s  k r ~ f t i g e ,  f i e b e r h a f t e ,  fiber die gewShnlichen 
Fesseln der sonst zu Gedankenoperationen erforderlichen Zeit sich hinweg- 
setzende Lebendigkeit, die sich am Ende his zur v~lligen GleicbzeitigkeJt nnd 
in Folge dessert Verwirrung tier Gedanken steigert, entwickelt, dass sic jene 
erste, nfichterne Richtung wie fin in tolle Ballen geformtes, bald da~ b a l d  
dorthin wallendes l~ebelgebilde bald vollst'~ndig einhilllt, bald wie einen rothen 

*) Der Kranke hatte mit einem im elterlichen Hause sich befindlichen 
Dienstmadchen intime Beziehungen angekn~ipft, deren unerwfinschte Folgen 
bevorstanden. 
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Fadeu wenigstens unklar durchschimmern, bald ffir allerdings sehr kurze Zeit 
einmal frei siahtbar werden 19.sst, ohae dass es derselben jedoch mSglich ware, 
w~ihrend des Zustandes je die Oberhand zu gewinnen, und die a b s c h w e i -  
f ende  und  e x a l t i r t %  die g l e i c h s a m  d u r c h g e g a n g e n e  R i c h t u n g  
zum Anschhss und zur Wiedervereinigung in den iibliehen Grenzen zu zwin- 
g e n . -  Jener erste Theil der Geisteskrhfte scheint mir~ wie ich sagte, die 
niederen zu umfassen: das Gedachtniss, die gewohnte Form zu bandeln und 
gewissermassen auch zu denken; daher kann ich wiihrend des entwickelteu Zu- 
standes, wenigstens zu Anfang desselben, rein ~usserlich gewohnte Verrich- 
tungen vornehmen, - -  ich kann --  und thue es 5fter, um durch irgend eine 
Zerstreuung die d u r c h g e g a n g e n e n  und  s ich  auf  a l l e n  m b g l i c h e n  
s p e c u l a t i v e n  G e b i e t e n  h e r u m t u m m e l n d e n  G e d a n k e n  zur Wirklich- 
keit zurfickzufiihren, - -  Kartenspielen, eine leichte Unterhaltung fahren; - -  
das birgt allerdings insofern eine Gefahr, als whhrend dieses Stadiums eine 
f u r e h t b a r e  and  u n g e w o h n t e  H e f t i g k e i t  bei irgend einem kleinen An- 
lass hervortreten k a n n ; -  ich kann sogar, wean ich, am reich zu materiellem 
Denken zu zwingen, zu einem Buche g r e i f e , -  beim Lesen einer Periode 
z. B. sagen: ,Dies ist der Hauptsatz, dem geht voraus ein Conditionalsatz 
und folgt ein Causalsatz", ich kann sogar auch und zwar, wie ich reich sp~ter 
iiberzeuge, r i c h t i g -  sagen: ,Hier ist die Begr~indung richtig", oder ,,bier ist 
sie mangelhaft"; ich babe also doch eine Ahnung yon CausalltKt, aber es 
ist eben auch nur eine Ahnung, ein fast unbewusstes Weiterfunctioniren der 
gewohnten Form zu denken, welches mir das Richtige eingiebt; 
. . . .  . Doch den materiellen Inhalt eines whhrend eines solchen Zu- 
standes gelesenen Satzes vermag ich durchaus nicht zu verstehen, die darin 
enthaltenen Begriffe erscheinen mir wie etwas Neues, erst noah zu Erfassen- 
des, denn die Gedankeninhalt bildenden Geisteskr~fte versagen wAhrend der 
fraglichen Zust/inde zur Eruirung des Inhalts des gelesenen Satzes, der darin 
enthaltenen mit der Wirklichkeit rechnendea Begriffe, den Dienst; mit mate- 
riellen Gr~lnden, durch Nachdenken, basirt auf erworbenen Kenntnissen in 
Verbindung mit der F~higkeit, dieselben auf den gelesenen concreten Fall 
anzuwenden, vermag ich nicht herauszufinden, warum in dem obigen Beispiel 
das Causalverh~tltniss richtig oder falsch ist, denn die dazu dienenden hSheren 
Geist~skrltfte v e r a r b e i t e n  indess  t a u s e n d  a n d e r e  tol le  Gedanken~ die 
auf einem mit der Wirklichkeit dissentirendem Gebiete emporschiessen. 

Nachdem ich so als das Wesentliche des frag]~ichen Zustandes den Dua- 
lismus, die Zwelgetheiltheit der Geisteskr~fte, wobei die eine prttvalirt, die 
andere fast unbewus~t nur vegetirt, gekennzeichnet habe, will ich reich zur 
Schilderung verschiedener Stadien des krankhaften Zustandes und zu einigen 
fttr seine Beurtheilung mir yon Wichtigkeit erscheinenden Nebenumst~nden 
wenden. Was zun~chst erstere betrifft, so ist das Eingetretensein eines ano- 
malen Zustandes mir nicht sofort bewusst~ wohl haupts~chlich deswegen, well 
zu Anfang die U e b e r s t t i r z u n g  und  A b s e h w e i f u n g  der G e d a n k e n  auch 
noah nicht so eclatant ist; bei weiterem Fortschreiten des Paro- 
xysmus wird mir aber plStzlich klar, dass meine Gedanken sich auf Abwegen 
befinden; nun tritt mir die Getrenntheit der Geisteskr~fte in's Bewusstsein; - -  
die ntichterne Richtung, mit der ich reich identificire, versucht jene andere un- 
gehorsame in a l l en  m ~ g l i e h e n  und  u n m ~ g l i c h e n  R e g i o n e n  schweifende 
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zu bekitmpfen, in's richtige Geleis zur~ickzuzwikngen. Ich nehme  al le  
W i l l e n s k r a f t  z u s a i n m e n ,  an recht n i i c h t e r n e  Dinge, die eben leicht zu 
Iassen sind, an recht angenehme Dinge, mit denen der Geist sich sonst gern 
und so lange wie mSgIich bescbMtigt, zu denken; einen hugenblick scheint 
es, als wollten die Gedanken sich in der befohlenen Weise beschii, ftigen, plOtz- 
lich aber brechen sic yon der Bahn wieder ab, gehen durcb, und schweifen 
bald zu diesem, bald zu jenem Gegenstande, l~'ichts ganz ausdenkend, sondern 
schon vor u des einen wieder etwas anderes erfassend. 
Ich suche reich zu zerstreuen, untcrhalte reich mit Anderen, doch vermag ich 
den Faden des Gespriichs nicht festzuhalten~ denn bei tier r a s e n d e n  
S c h n e l l e ,  mit  der die t o l l en  G e d a n k e n  in me inem G e h i r n  ein-  
a n d e r  fo lgen ,  haben auch die verniinftigen, mit denen ich die Unterhaltung 
filhre~ keine Ruhe, sondern sind schon lhngst ausgedacht und haben anderen 
Platz gemacht, bevor mein Gegenpart erst etwas erwiedert hat; dabei bin ich 
entsetzlich ungeduldig, so dass ich, wenn ich vielleieht eine Antwort erwarte 
und diese nicht erfolgt~ oder mir ein gesprochenes Wort missfMlt, yon der 
Heftigkeit hingerissen werde. Ich merke dann, dass es Zeit ist, reich zurfick- 
zuziehen and schliesse reich in racine Stube ein; ich nehme ein Buch und 
lese laut~ verstehe aber Nichts yon dem Inhalte, ich will reich dazu zwingen 
und befehle den Gedanken Sturm darauf zu laufen, aber wie Gummibi~lle yon 
Mauern springen sie yon jedem Gegenstande zurtick. Wenn ich so die Ver- 
geblicbkeit des Kampfes mehr and mehr einsehe, wi~ehst auch mehr und mehr 
die Angs t  darfiber, dass mit mir etwas nicht in Ordnung ist, dass dies 
mSglicherweise mit dem Irrenhaus endet, dass ich Niemandem den Zustand 
wtirde klar machen, kein Arzt mir wilrde belfen kSnnen. Dieses  Angst -  
gef i ihl  s t e i g e r t  s ich auffs A e u s s e r s t e ,  mir  wird  he i s s ,  ich be-  
g i n n e  zu s chwi t zen ,  ich denke: ,Bist da tiberhaupt noch vorhanden?"; 
der Spiegel zeigt mir, dass me in  Ges ich t  g e r 6 t h e t  ist~ mit dem Aus- 
drucke der Verlegenheit und Angst, die Augen etwas starr blickend and 
feucbt. Noeheinmalversucheichmeine w i e R a k e t e n  h e r u m s c h i e s s e n -  
den,  s ieh d u r e h  e i n a n d e r  wa l zenden~  mit  zum T h e i l  unmi~g- 
l i c h e n  G e g e n s t ~ n d e n  s ieh  b e s c h ~ f t i g e n d e n  G e d a n k e n  zur Raison 
zurtiekzuftihren~ indem ich recht pedantisch mit meiner Identiti~t anfange; ich 
frage reich also: ,Wie heisst Du?", antworte mir mit lauter Stimme, begreife 
aber nicht, warum man mit diesen Lauten nicht ebensogut ein Stuhlbein be- 
zeichnet; ,Was bist Du?" - -  ,Candidatus Juris"~ - -  ich hSre es, kann aber 
nicht fassen, was das ftir ein Ding ist, verbinde keinen Begriff damit; nile 
Versuche scheitern, immer wilder toben die wiederspiinstigen Gedanken durch- 
einander. Mit jedem misslungenen Versuch steigt eine a ugen-  
b l i e k l i c h e ,  f l i e g e n d e  H i t ze  im Gehirn a u f . - - -  Allmfilig erlahmt 
meine Willenskraft, ich werde stumpfer und kSrperlich schwiicher und lege 
reich auf's Sopha; der rothe Faden der niichternen Yernunft ist fast his zum 
Verschwinden yon den Gebilden der tollen Richtung eingehtlllt; ein eigen- 
tbfimliches Geftihl yon Uebelkeit tritt hervor (sowie man es etwa beim Be: 
vorstehen einer grossen Gefahr hat), ein Gefiihl der AufiSsung~ des AuSein- 
andergehens yon Geist und KSrper. Dabei stellen sich 
auch r u c k w e i s e  k u r z d a u e r n d e  Z u c k u n g e n  e i n ,  die sich yore Kopf  
nach  S c h u l t e r n  und  Brust~ s e l t e n  wel te r  e r s t r e c k e n ,  Yon gei~tiger 
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Th~tigkeit ist nut noch ein dumpfes Bewusstsein tibrig, welches nur noch zu 
untergeordneten Verrichtungen fi~hig ist. Allm~lig mindert sich die Exaltation, 
die Gedanken drehen sich nicht mehr mit so furchtbarer Schnelligkeit im 
tollen Kreise, die ntlchterne Vernunft findet allm~lig wenigstens wieder Kraft 
zum Kampfe, und in derselben Reihenfolge, in der er gekommen, geht der 
ganze Zustand wieder ]angsam riickwiirts. Ich fiihle reich abel" darnach 
kiirperlieh und geistig sehwaeh und abgespannt, auch noeh far einen Theil 
des niichsten Tages. Ich besinne reich nachher auf einzelne der gehegten 
Gedanken; yon dem, was ich etwa whhrend des Zustandes gelesen babe, er- 
innere ich reich nut auf die Worte der $~tze, ihr Inhalt ist mir fremd, ich 
muss jetzt nachtraglich erst~ vie wenn ich sie aus einer fremden Sprache 
flbersetzt% Sinn and Inhalt damit verbinden. - -  Was die D a ue r  eines 
solchen Zustandes betrifft, so ist diese htichst versehieden, yon 1 S t u n d e  
his t/2 Tag;  ich kenne keine Umst~nde, yon' denen sie abhangt, jedenfalls 
-kann grSssere Resistenzfahigkeit der nflchternen Riehtung die Heftigkeit des 
Zustandes und somit seine Dauer vermindern. 

Rtieksichtlich des Zeitpunktes am Tage, we ein soleher Zustand eintritt, 
so habe ieh keinen des Vormittags beobachtet, 2 his 3 v i e l l e i c h t  in  de r  
N a e h t ,  wobei  ieh d a n n  p l 0 t z l i c h  e rwaehe ,  darunter einen, den ich  
n u r  t r i tura te ,  der aber in den mir erinnerlichen Erscheinungen und in den 
-Fo]gen vollstandig einem bei wachem Zustande eingetretenen glich; die 
m e i s t e n  t r a t e n  N a e h m i t t a g s  ein,  ohne dass ich bemerkt hatte, dass 
die grSssere oder geringere Masse yon vorhergehender Arbeit darauf yon Ein- 
fluss gewesen wiire; nur habe ich beobachtet, dass ein solcher Zustand reich 
nie plStzlieh bei der Arbeit (lberrasehte, sondern meist, wenn ich von der- 
selben ausrahend oder dazu nicht disponirt, ~o an Nichts und Alles dachte. 

Bald nach dem ersten Auftreten steUten sich die Zust~tnde vielleieht alle 
8 his 10 Tage ein, spitter, als ich trotzdem mein forcirtes Arbeiten fortsetzte, 
alle 3 his 4 Tage; manchmal an 2 Tagen hintereinander; als mir der Arzt 
das Arbeiten untersagt und zugleich seine Erklarung reich beruhigt hatte~ 
wieh die Hiiufigkeit allmMig auf das erste Mass zuriick. Iti~ufiger Aerger, 
hiiufiger Anlass zu Heftigkeit vermehren die Anfiille, Aufenthalt in schSner 
Gegend auf dem Lande dr~ngten sie fast vollsti~ndig zurilck, whhrend schon 
beim Einfahren des Zuges in die dunklen Bahnhofshallen das Geftihl der 
Disponibilit~t and schon am ersten Tage meines Wiederaufenthalts in der 
Stadt der Zustand selbst sieh einstellte. 

Einen Fall, wo ohne jegliehe mir merkbare Yeranlassung ein solcher 
Zustand zur vollen Entwickelung gelangt wiire, babe ich - -  abgesehen yon 
den F~.llen, wo er w~hrend des Nachts eintrat, --  nicht beobachtet, stets sind 
vielmehr e in ige  G e d a n k e n  oder sonstige wenn auch unbedeutende Veran- 
lassungen vorhergegangen, yon denen aus ich die Entwickelung herleiten 
konnte; wohl abet kann ich sagen, dass ich zu Zeiten, ohne dass ich irgend 
einen Grund daftir finden kSnnte, ffir einen solchen Zustand disponirt bin, 
dass er blos leise schlummert und der geringste Anlass ihn wecken kann, 
ein Geftthl, dass mir dann fast die gleiche Beunruhigung verarsacht, als ein 
wirklicher Ausbruch und w~hrend dessen eben vor Allem jene grosse Reiz- 
barkeit und ganz ungewohnte Heftigkeit vorhanden ist, die ich nieht be* 
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meistern kann. Ferner giebt os Fhlle, wo eine plOtzliche, ausser mir liegende 
Veranlassung einen solchon Zustand herbeiflihrt: F~lle nRmlich, wo dem Geiste 
plStzlich etwas aufstSsst, dessen Zusammenhang und Natfirlichkeit derselbe 
nicht sofort entr~thseln kann~ - -  jedoch hat dabei meist die n~iehterne Ver- 
nunft obgesiegt und die vol|e Heftigkeit des Ausbruchs verhindert; - -  - -  - -  

�9 Fast stets haben bei ihrem Auftreten derartige Zust~nde 
erzeugt und zum vollen Ausbruch gebracht die F~lle, we lche  aus e inem 
sicli mir  u n b e w u s s t  a u f d r i i n g e n d e n  Gr i ibe ln  f ibe r  den G r u n d  ganz  
"einfach zu e r k l i i r e n d e r  E r s c h e i n u n g e n ,  aus e inem f ief ,  j a  zu 
t ief ,  n ~ m l i c h  bis fiber die G r e n z e n  der  W i r k l i c h k e i t  in s e i n e n  
G e g e n s t a n d  e i n d r i n g e n d e n  und  desha lb  reich mit  Zwe i f e l  i iber  
die R i c h t i g k e i t  der w i r k l i c h e n  E r s c h e i n u n g e n  e r f t l l l e n d e n  Nach- 
d e n k e n e n t s p r i n g e n. - -  - -  - -  Durch ihr h ~ u fig e s Erscheinen, begtiastigt 
durch Ueberanstrengung des Geistes, haben sie eine dauernde Krankheit der 
Nerven bewirkt, deren  H a u p t s y m p t o m e  sie n u n  w i e d e r u m  s i n d . - - - -  

Zu der Beschreibung nun dieser F~lle fibergehend, begiebt sich die Sache 
vielleicht folgendermassen: Ich liege auf dem 8opha, etwas ausruhend you 
geistiger Arbeit und die Gedanken, die dazu zurt~ckzukehren Miene maehen, 
absichtlich zurfickdr~ngend, sonst nescio quid meditans nugarum; zufallig 
spreche ich dabei leise das Wort ,~Ienseh" aus; es kommt mi r  der Ge- 
rdanke e in :  ,,Das Wor~ klingt doch komJscb, - -  vorn der M-laut, hinten tier 
Ziseblaut; warum lautet es nur sot Ich spreehe das Wort mehrere Male laut 
aus~ und zweifle am Ende, ob ich auch wirklich das ausspreche, mit welehem 
man den Begriff ,~ensch" verbindet; vielleieht spreche ich ein Wort aus, 
class einen ganz anderen Gegenstaad bezeichnet; warum sollte ich aueh gerade 
alas Richtige getroffen haben? Giebt es denn Grlinde dafiir (ausser bei onoma- 
poetisehen Worten), warum eln bestimmter Begriff gerade mit bestimmten 
Lauten bezeichnet wird? Ist nicht die geistige Begabung z. B. bei den Deut- 
schen uud Franzosen gleich und dennoch bilden diese rhomme, jene Menseh? 
Es giebt also keine Yerstandesgriinde ffir den einen oder anderen Ausdruck. 
Also Willkiir~ ausserhalb uns liegende Willkiir sehreibt sogar die Sprache 
den Menschen vor, die doeh, wenn irgend etwas, dureh den Verstand be- 
stimmt werden sollte, so dass das geistig bedeutendste Volk aueh jedem Dinge 
die treffendste Bezeichnung geben mllsste; aber neiu, - -  das Alles ist you 
vornherein schon bestimmt. ~l~un verallgemeinern sich die Gedanken mehr 
und mehr, k o m m e n  veto H u n d e r t s t e n  ins  T a u s e n d s t e ,  Alles mit riesiger 
Schnelligkeit, and irren mehr und mehr Yon derBahn der Wirklichkeit ab). - - - -  - -  
- - - -  Der NIenseh bewegt sich iiberhaupt nur in vorgesehriebeneu Bahnen, und 
wenn er etwas Neues - -  wie er glaubt, durch seineu VerstaNd und sein Yer- 
dienst - -  gefunden~ eine Erscheinung ergriindet bat, so ist er nur ein Werk- 
zeug gewesen, das yollfiihrte, was es vollffihren musste, - -  und diese Men- 
schen wollen Jeder den Anspruch f~lr sich erheben, das alleiu Richtige ge- 
funden zu haben? Wollen gar darum streiten und Einer den Anderen fiber- 
zeugen? und verlangt nieht jeder gar noch Anerkennung und mSglichst blinde 
Zustimmung, weil er mit so hervorrageadem Scharf- und Forschersinne immer 
welter vorgedrungen se i  und die Welt mit einem gut Stilek Fortsehritt be- 
gliickt habe? Also vorher bestimmende Willkiir schrieb 
den Fortschritt vor, erzwang die Erfiadungen und die erweiterten Kenntnisse 
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der Naturgesetze, - -  wean die SchSpfung es anders in der Natur h~tte ein- 
~ichtea wollen, htttte sie es ja kSanen; die N a t u r f o r s c h e r  wfirden d a n a  
mit  d e r s e l b e n  Log ik  b e w e i s e n ,  d a s s e s  so se in  mfisse,  gar  n i e h t  
a n d e r s  se in  kSnne ;  die Pastoren wiirden mit derselben Andacht und 
Demuth die Weisheit~ die sich im Kleinsten offenbart, preisen. 
. . . .  Die Menschen, die VSlker, glaubea auch an Ideale und zerfleischen 
sich darum. Als ob es ia Wirklichkeit so]che g~bel Aber mfissen nicht viel- 
mehr laut 8chicksalsbeschh~ss die Y{~lker kttmpfea and schiebt ihnen nicht 
die regierende Vorsehung gewissermassea, damit sie, wean sie sich p]Stz- 
-lich bei den KSpfea haben, sich nieht gar zu sehr wuadern, warum sie es 
eigentlich thun, Ideale in den Kopf und Phrasen in den Mund? Oedanken 
an  Ideale oder Such an Interessen. Was sind das far welche ? Wie klein 
nehmea sich dieselben yon der HShe aus, yon der ich sie betrachte. - -  Ich 
sehe in solchen Augenblicken mit den Augen tier Phantasie die wimmelnden 
ttaufen der Menschen tief unter mir in winziger GrSsse, ieh hSre sie streiten 
und feilschen, ich erkeaae ihrc Gedanken, all dies~ wie wean ieh nicht selbst 
zu diesen Menschen geh0rte, mit demselben Interesse, mit dem man einem 
kttmpfenden Ameisenhaufen zusieht, in den Bewegungen der Einzelaen Ab- 
,sichten, geistige oder gemfithliche Stimmungen sueht und dana zuletzt aaf 
den Gedanken kommt, ob aicht diese Ameisen ebenfalls denkende Wesen 
seien, nicht ebeafalls jetzt vielleicht um ein grosses Princip k[tmpfen~ und das 
Resultat des Kampfes aicht ebenfalls mit Stolz in ihre Geschichtsbacher ein- 
tragen, um ihre Jagend darnach zu e r z i e h e n . - -  W ~ h r e n d  s ich  die 
g e s c h i l d e r t e n  G e d a n k e a  in  t o b e n d e m  W i r r w a r r  drSngen~ in  
9.usserst  l o c k e r e r  I d e e n a s s o c i a t i o n  e i a e r  s ich  an den a n d e r e n  
ht tngt ,  oft die verschiedenartigsten --  wie in einer Volksversammlung Alle 
zugleich sch re i en , -  zugleich auf der Bildfl~che erscheinen, empfinde ich 
ein b r e a n e n d e s  Oefi ihl  im Geh i rn ,  nicht constant, sondern hin und her 
f l a c k e r n d . -  Vielleicht kommt mir auch gerade in dem Augen- 
blicke, wo ich tiber den Khmpfen der V01ker sinne, der Gedankc an das 
Elend so vieler Familien, wenn ein mitk~mpfender AngehSrige f~,llt; alas 
bringt reich daan darauf, dass, als ich im Kriege war, ich auch hStte fallen 
kSnnen; im Verfolg dieses Gedankens sehe ieh mit einem Male die Gestalten 
meiner Eltern and Geschwister fiber meincn Tod jammernd; ich sehe sie in 
natfirlicher GrSsse vor mir, so dass also plStzlich der Staadpunkt, auf welchen 

,reich meine exaltirten, durchgegangenen Gedanken gehoben haben, yon dem 
aus ich soeben Alles so winzig klein und uabedeutend erblickte and der 
Standpunkt der Wirklichkeit, in der ich lebe und die eben noch gemissachteten, 
yon Oben herab betrachteten Erseheinungen und Thatsachen als gross und 
ffir meia Wohl und Wehe bedeutend zu erkennen gezwangen bin, mit ein- 
ander collidiren. Und sei es dieser in die Wirklichkeit zur~ickziehende Ge- 
danke, sei es jene physische Empfindung machen reich plt)tzlich aufmerksam, 
bringen mir mit einem Male zum Bewusstsein, dass etwas mit mir nicht in 
Ordnung ist, dass jene Welt, in die meine durehgegangenen hSheren Oeistes- 
krafte reich rissen, nicht die mir zugewiesene sei; damit ist auch die Trennung~ 
wenigstens die b e w us s t e, der Geistcskr~fte nach zwei Riehtangen vollzogen; 

,die n~tchterne, auf dem Pfade der Tugend verblicben, tritt in den Kampf 
ein, - -  meist vergeblich. 

15" 
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Ich habe dieses Beispiel etwas ausfahrlicher beschrieben, theils well aUe 
anderen Gr fib e l e i en ,  die den fraglichen Zustand verursachen, desselben 
Genres sind, denselben Verlauf nehmen~ theils um zuletzt aueh die Art und 
Weise zu illustriren, wie mir die Abnormiti~t des Zustande% die Trennung 
der Geisteskr~fte im einzelnen Fall zum Bewusstsein kommt. Andere Bei- 
spiele dieser Art, die ich als  den e i g e n t l i c h e n  Hee rd  der Gesammt-  
k r a n k b e i t  b e t r a c h t e ,  sind noch fo]gende, die ich kurz abfertigen will: 
Mein Blick f~ilt z. B.. w~thrend ich auf dem Sopha liege, auf einen Stuhl; 
die  G e d a n k e n ,  d ie  f o r t w ~ h r e n d  e twas  zu t h u n  h a b e n  wo l l en ,  
haben im Nu Construction und alle natiirlichen Eigenschaften desselben er- 
ledigt; sic suchen noch mehr Stoff an dem Stuhl; da kommt mir der Gedanke: 
~,Warum ha t  der  S tuh l  v ier  Be ine ,  warum n i c h t  b los  e ins?"  Die 
Antwort, mi t  der ich mi r  den u n f r u c h t b a r e n  G e d a n k e n  a b s c h i l t t e l n  
w i II ~ lautet: ,Nach den bTaturgesetzen warde ein einbeiniger Stuhl umfailen ;" 
de r  u n b e q u e m %  g r l i b e l n d e  G e d a n k e  i s t  d a m i t  n i c h t  z u f r i e d e n ,  
weicht nicht~ sondern fr~gt welter: ,Warum ist es so Naturgesctz? warum 
giebt es nicht z. B. ein solches, dass vermSge einer besonderen Art yon An- 
ziehungMrraft nur ein Bein einen Stuhl aufrecht zu erhalten vermSchte~ dass 
aber, sobald ein zweites oder mehr Beine hinzuk~men, vermi~ge einer Natur- 
erseheinung, vergleichbar der Electrieit~t, indem sieh eine Art electriseher 
Kette durch die Berahrung zweier Stuhibeine mit dem Boden sehlSsse, diese 
Schliessung aber keine Anziehung bewirkte, sondern abstossende Kraft h~tte, 
piStziich die anderen zu dem einem Stuhibein hinzugekommenen Beine weg- 
geschleudert warden, und so der Stuhl umfalien masste? 
Bei dem Gedanken an einen Ball kommt mir die ldee, es mflsste ja sein 
kSnnen, dass zwei sehw~rmerische Jtlngiinge, vom Balie nach Hause kommend 
jeder die Anmuth, Oeschiekiichkeit und Tanzkunst seiner Dame heraus- 
streichend in die Worte ausbr~che: .l~ein, meine Duicinea tanzt doch am 
besten, sie ist yon Natur so habsch dick, du darfst sie nur anfassen, da 
schwebt sic schon ; sie tanzt zu reizend schwer." 

Auf  so lche  Abwege  g e r ~ t h  der  g r a b e l n d e ,  nach rechter Objeeti- 
vit~t strebende, yon der Wirklichkeit als einer voreinnehmenden Besehr~nkung 
tier Geistesfreiheit abstrahirende Verstand und bringt a 1 s d i e H a u p t u r s a c h e 
die oben besehriebenen Zust~mde hervor, die nun eine Nervenkrankheit bilden, 
d e r e n  H a u p t s y m p t o m e  e b c n  j e n e  G r a b e l e i e n  s ind .  - -  Ais ~ussere, 
mir bemerkbare Veranlassungen far das Eintreten einzeiner der fraglichen~ 
Zust~nde, Veranlassungen~ die jedoch nach meiner Ansicht die mit jenen ver- 
bundene Gedankenverwirrung nur zur Folge haben k~nnen wegen der dureh 
die eben beschriebene O r a b e l s u c h t  hervorgerufenen Nervensehwi~che, fahrte 
�9 ieh schon oben F~lle an two der nattirliche Zusammenhang yon irgend etwas 
dem Geiste Aufstossendem diesem nicht sofort auf den ersten Blick sichtbar 
wird, er nicht sofort die richtige Erkl~rung finden kann, die LSsung eines 
vielleicht nur scheinbaren Widerspruchs sich nicht unmitteibar selbst dar- 
bietet. Nur in 2 Fhllen ist es mir erinnerlieh, dass da- 
durch ein roll entwickelter Zustand herbeigefahrt wurde, wKhrend ich sonst 
den  g e f ~ h r l i e h e n  G e d a n k e n  und damit die Gefahr selbst yon mir ab- 
weisen konnte: Als ich einst Abends bei hellem Mondsehein reich an einen 
Ort begab, der yon un~erem IIause durch einen $cbiencnstra~g und an diesem 
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Abende, yon mir unbemerkt, durch darauf stehende, neu lakirte Eisenbahn- 
wagen mit breiten, gli~nzenden Flltchen getrennt war, konnte ich, als ich voa 
diesem Orte nach der Richtung unseres Hauses aufsah, dieses nicht finden, 
sondern sah ~n Stelle desselben nur ein Stack hellen Nachthimmels, - -  in 
Wirklichkeit ebea jene das hlondlicht reflectirenden and darum farblos wie 
der Nachthimmel erscheinenden Wagenfli~chen. Mein erster Gedanke war der 
pl(itzlich aufzuckende: ,Das Haus ist verschwunden"; der zweite: ,,hier geht 
etwas nicht mit rechten Dingen zu~ aber denke nut ja nicht daran, sonst 
geht dir~ --  und schon ist die fliegende Hitze aufgetaucht~ - -  wieder eine 
Schraube im Gehirn los, - - d a s  R~thsel wird sich schon 15sen. Ich bemtihe 
reich also, nicht hinzusehen, an etwas Anderes zu denken; aber unwillkilrlich~ 
fast wider Wfllen sehe ich doch wieder auf und nun spiegeln mir einige vor 
den glii, nzenden Wagenfl~chen befindliche Staketstangea die Umrisse des 
]Iauses vor, aber den Giebel each der anderen Seite; das war mir denn doch 
zu viel, fiber dieser unnatiirlichen Erscheinung geh e n  m e l e e  G e d a n k e n  
aus den F u g e n  und fiihren nun einen so bunten, tollen Narrentanz auf, 
wie ich oben schilderte. 

Andere leichtere Fi~lle, d. h. bei denen sich tier Widerspruch leichter 
15st~ bringen zwar nicht den Zustand selbst~ aber die hSchste Gefahr des- 
selben mit sich; z. B., wenn im Drucke eines Satzes, den ich lese, eine oder 
gar mehrere Zeilen iibersprungen sled, so dass kein Zusammenhang des Ge- 
dankens mehr herrscht; da erschrickt und statzt sofort der Geist~ die fliegende 
Hitze steigt ira Kopfe auf, and wenn sich die verlorenea Zeilen nicht so- 
fort finden, oder ich nicht sofort an einer anderen Stelle~ mit anderen Ge- 
danken~ weiterlese, k~ante leicht der Verwirrungszustand ausbrechen; ~hn- 
lich bei einem sinaentstellenden Druckfehler; ferner wenn ich reich nicht be. 
sinnen kann, ob heute Donnerstag oder Freitag ist, wenn ich reich vielleicht 
in den einen hineingelebt babe, wi~hrend sich dann herausstellt, dass heut tier 
andere Tag ist; ja sogar bei noch kleinerea Veranlassungen, z. B. wena ich 
den eben weggelegten Federhalter nicht sofort finde, weil der sonst gewShn- 
liche Trost: ,er kann doch nicht aus der Welt sein" bei mir gerade den ent- 
gegengesetzten Gedanken hervorruft. Seit dem h~ufigeren 
Erscheinen des Zustandes empfinde ich auch k S r p e r l i c h e  Y e r ~ n d e r u n -  
g e n: kSrperliche allgemeine Schwhche, miide Beine, Athemnoth beim Treppen. 
steigen; ausserhalb der Stadt, in schSner Natur ffthle ich reich jedoch stets 
wohl und kr~ftig. Ferner habe ich oft beim Schlafengehen nach anstrengen- 
der geistiger Arbeit eigenthtlmliche n e r v ~ s e Z u c k u n g e n, - -  verschleden 
yon dem bekannten pl~tzlichen Zusammenziehen der allm~hlig erschlaffenden 
Muskeln~ - -  Zuckungen~ die sich meist nur veto Kopf zur Brust erstrecken 
und m a n c h m a l  e ine  pl6tz l iche~ wider  W i l l e n  e r f o l g e n d e  N e i g u n g  
des Kopfes  nach  der  B r u s t  mi t  s ich f t i h r e n . -  ErwShnen will ich 
auch dasjetzt ~ u s s e r s t  l e b h a f t e  T r a u m l e b e n ,  so dass ich Getr~,umtes 
fiir Erlebtes halte; auch Gelesenes, oder im Bllde Gesehenes 
und wirklich Erlebtes erscheint mir alles durcheinander als erlebt. 
Mein Ged~chteiss und meine AuffassungsFahigkeit sind etwas geschw~cht; 

~ - -  auch  e r s c h r e c k e  ich j e t z t  le ichter~ wie frtlher; ja ich kann 
sogar die husseren Zeichen dieser Empfindung nicht mehr verbergen, sondern 
fahre zusammen. ~ Eine merkwiirdige Erscheinung ist es jedenfalls auch 
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d a s s  m i r j e t z t  m a n c h m a l  a l l e  D inge  um reich k l e i n l e r s c h e i n e n ~  
so dass  ich mir  im Verh~ t l tn i s s  zu ihnen  g ross  v o r k o m m e ,  und~ 
u m g e k e h r t .  Auch ist es auffallend, dass meine Neigung ftir eine bestimmte 
TonhiShe jetzt iSfters weehselt, dass w~thrend mir z. B. ffiiher die TSne der 
Octave, welche die Mitre der Claviatur bildet, am wohlklingendsten erschienen~ 
und h0here T~ne bei gereiztem Nervenzustande reich unangenehm berlihrt~a v 
sp~ter gerade die h(~heren TiSne mir gefielen, und ich jetzt wiederum die 
Melodien in der Mitteloctave am liebsten gespielt hiSre. - -  

Endlich leide ich in neuerer Zeit, w~hrend  reich f r l lher  l~'iehts aus  
der  R u h e  und  S e l b s t b e h e r r s c h u n g  b r i n g e n  k o n n t e ,  auch, wean die 
Gefahr des Eintretens eines der fraglichen Zust~nde nicht gerade vorliegt~ 
an grosser H e f t i g k e i t ,  vet Allem, wenn eine Antwort auf eine yon mir ge- 
stellte Frage nieht sofort erfolgt, oder mir tiberhaupt etwas zu langsam gehL" 

Somit h~tte ich, mit Auslassung vieler Stellen~ die zum Theil nur 
Wiederholungen und Umschre ibungen  eines uad desse lben  ' Details, 
zum Theil noeh specielle Beschreibungen einzelner der , ,Zust~nde" 
enthalten, die Krankengeschiehte beendet, yon der ich noch bemerken 
will, dass sic der Patient,  wie er selbst  anftihrt, aus ailm~ihlig ge -  
sammelten l~otizen zusammengeste]lt hat, die er stets ,unmittelbar 
naehdem er  deren Gegenstand erlebt ~, niederschrieb. Ich bin viel- 
leicht in dem Bestreben, I~ichts Wesentliches fortzulassen, was fiir die l 
Beurtheilung des psychopathisehen Bildes, das der Kranke - -  wenig- 
stens nueh me;nero subject;yen Ermessen - -  mit grosser Gewandtheit 
entwirft , yon Bedeutung erscheinen kiSnnte, zu welt gegangen;  so l l ten  
me;he Censurstriehe viel zu mild ausgefallen sein, so mSge die Selten- 
heir der psyehischen Anomalie,  um die es sich handelt~ mir zur Ent- 
sehuldigung d i e n e n . -  Zur Vervollst~indigung des Krankenberichtes 
fiige ieh noch Folgendes hinzu: Der Pat ient  ;st ein mittelgrosser, 
bliihend aussehender junger Mann~ ohne jede Spur somatischer Dege- 
nerationszeiehen, wie denn auch die eingehendste Anamnese den Mangel 
jeder  Disposition zu l~europathien constatirte. Er  selbst war frfiher 
im Wesentliehen stets gesund und, wenngleich yon regem Interesse 
fiir alles Wissenswerthe erftillt, doeh keineswegs eine zu philosophiren- 
den Speculationen und contemplativer Geistesth~ttigkeit neigende Indi-  
vidualit~t, wenn auch geis t ig  leicht erregbar,  doch ~ durchaus nicht eine 
erethische Natur, ,d ie  so leicht aus der Ruhe gebraeht  werden konnte ."  
Eigentlichen Excessen in Bacho et venere stand cr fern; an h~ufigen 
Pollutionen hat er hie gelitten. Seine inneren Organe: sind vollst~ndig 
gesund~ im Speciellen ;st seine Verdauung niemals sonderlich gestSrt  
gewesen. - -  Was  sehliesslieh den Verlauf d er Erkrankung anbelangt, 
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so ist der Patient bereits seit mehreren Monarch von seiuem so 
ausserordentlich peinliehen Zustande v o l l s t ~ n d i g  b e f r e i t ;  er hat 
indess sein Examen gliieklich absolvirt und ist nunmehr, seitdem 
er den driickenden Alp yon sich abgew~ilzt hat, heiter und guter 
Dinge. Der Kranke hatte auf meinen Rath den grSssten Theil des 
Soinmers auf dem Lande zugebraeht, fern yon jeder anstrengendcn 
geistigen Thiitigkeit, dort regelm~ssig milde hydrotherapeutische Proee- 
duren in Anwendung gebrach~, auch Wahrend mehrerer Woehen Brom- 
kalium gebraucht. Die ,,Zustande" kamen weit seltener, um allmahlig 
vollst~ndig zu verschwinden, und es blieb nur noch l~ngere Zeit eine 
dem Patienten friiher vSllig ungewohnte Heftigkeit zuriiek. Eiaen den 
wiederholten Angaben des Patienten gem:~tss offcnbar sehr giinstigen 
Eiattuss auf seinen Zustand iibte in so weir mein ~rztlicher Ruth, als 
ich ihm bald bei der ersten Consultation (ira Gegensatze zu friiher 
autgesuchten Collegen) die Versieherung gab, dass seine Krankheit 
keineswegs eiue so exorbitante sei, als er meine, dass sie wiederholt 
beobaehtet und stets geheilt worden sei. Es imponirte ihm entsehieden, 
als ich ihn naeh wenigen Minuten unserer Bekanntschaft, eingedenk 
der Schilderung G r i e s i n g e r ' s ,  nach einigen mir gerade einfallenden 
Beispielen seiner ,,Griibelsucht" fragt% die thats~chlieh ihn wiederholt 
in Ansprueh genommen batten, -- Beispiele sehr trivialer Natur, d ie  
er in der obigen Krankengeschichte nicht besonders hervorhcbt.*) - 
Seinen AngehSrigen gegeniiber hat der Patient das eigentliche Wescn 
seines kraukhaf~en Zustandes sorgfiiltig verheimlicht, ,,urn sie~nicht 
uun~thig aufzuregcn"; scinen n~thercn Freunden gegeniiber auch nur 
ausnahmsweise davon gesproehcn, weil er fiirchtete, verlacht odor  
bemitleidct zu werden. - -  

Vergleichen wir unsere Krankengeschichte mit der Schilderung, 
die G r i e s i n g e r  yon der Gr~ibelsucht eatwirit, so'mfissen uns ohne 
Weiteres eine Menge Differenz-Punkte auffallen, die vielleicht Zweifel 
dartiber aufkommen lassen, ob wires  hier in der That mit einem und 
demselben psychopathischen Zustande zu thun haben. Zun~ichst be- 
steht ein wesentlicher Unterschied in dem zeitlichen Auftreten des 
krankhaften Symptoms: W~ihrend bei dem Kranken G r i e s i n g e r ' s  die 
Neigung zum Griibeln anhalt~nd und unabl~ssig "r ist, j eden  

~) So kommt ihm z. B. beim Blick auf den Ofen der Gedanke: ,,Warum 
steht er nicht in der Mitte der Stube? ~ - -  ,Warum ist seine Construction 
so und nicht anders?" -- Fragen~ welche sich in ~hnlicher Weise zur Zeit~ 
wenn er gerade dazu disponirt ist, an alle mSglichen Gogenst~nde -ankniipfen, 
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Tag~ einen wic den anderen, sieh nahezu dieselben Gedanken ,,mi~ 
trostloser Monotonie" wiederholen, niemais ganz freie Tage existiren 
und die Berufsgesch~ifte nur so lange ableitend and zuriickdr/ingend 
wirken, als sie ihn eben in Anspruch nehmen, tritt das Leiden bei 
unserem Patienten geradezu a n fa 11 s w e i s e auf. Wie ein neuralgiseher~ 
wie ein epileptischer Anfall in versehieden ]angen Zeitr/iumen sich 
wiederholt, wie ihn gewisse prodromale Anzeiehen vorzuberei~en pfiegen~ 
wie es bisweilen bei diesen ,,Mahnungen" bleibt~ ohne dass es zur 
Entwiekelung eines vollst/indigen Anfal!s kommt and wie es in der 
Regel hier auch an intervall/iren Symptomen nicht fehl t , - - in  analoger 
Weise stellt sich die eigenthtimliehe psyehopathisehe Erseheinung bei 
unserem Kranken nut anfallsweise ein, regelm/issig gehen ihr gewisse 
Anomaliea voraus~ die bisweilen nicht zu dem eigentliehen ,Zustande" 
exacerbiren und dauerad zeigt der Gem/i~hszustand des Fatienten ge- 
wisse krankhafte Ver/inderungen. Es soll mit dieser rein /iusserliehen 
Parallelisirung mit anderen Krankheitsformen durchaus •iehts tiber das 
Wesen des fragliehen Zustandes pr/ijudicirt werden~ namentlieh nicht 
in Bezug auf einen etwaigen Zusammenhang desselben mit e p i l e p t i -  
s che  n Zust~i.nden~ worauf ieh bald zurtickkommen muss. - -  Wenngleich 
also bei unserem Patienten der psychopathische Zustand nur in ein- 
z e l n e n  P a r o x y s m e n  auftrat, so zeigte sich j e d o c h - -  abgesehen 
yon den StSrungea der kSrperlichen F u n e t i o n e n -  eine dauernde, 
continuirlieh% krankhafte Umwandlung seines psychischen Verhaltens 
in der fast best/indigen, ihm f r t i h e r  d u r c h a u s  u n g e w o h n t e n  
~Teigung, an alle mSglichen ihm aufstossenden Dinge Fragen and Re- 
flexionen anzuknfipfen, mit ,,unfrnehtbaren"~ zwangsartig andr/ingenden 
Gedanken sieh abzuqu/ilen, die er mit Mtihe abzuschfitteln sucht, 
w/ihrend die kaum gegebene Antwort schon wieder eine neue Frage 
in ihrem Schosse birgt. In  r o l l e r  E n t w i c k e l u n g  also traten die 
,,Zust~inde" nur in ktirzeren oder t/ingeren Intermissionen auf, doch 
die Krankengesehichte lehrt uns9 dass eigentlich best~ndig and yon 
allen Seiten den Kranken Gefahren umlauerten, die aber meistens, bei 
richtiger Erkenntniss der Gefahr, sehliesslich glticklieh fiberwunden 
wurden, und eben nur ab and zu den Kranken, d. h. seine dagegen 
ank/impfende Willensenergie, tiberwanden. 

Geringere Grade des psychopathisehen Verhaltens sind also auch 
bei unserem Kranken f a s t  b e s t / i n d i g  vorhanden, und n u rd e r  Auf- 
enthalt in schiiner Gebirgsgegend wirkt vollst/indig erliisend~ w/ihrend 
sofort, bei der Rtiekkehr in die Stadt das  Geftihl der ,Disponibilit/it!' 
sich wieder einstell~. Zum eigentliehen P a r o x y s m u s  kommt es eben,. 
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nur dani~, wenn der Kranke nicht mehr im Stande ist, den Gedaaken 
Trotz zu bieten, wenn er nach vergeblichem, yon ihm selbst sehr 
drastisch gesehilderten Kampfe, sich ihnen auf Gnade und Ungnade 
ergeben muss. Den regelmiissigen Beginn des entwickelten Zustandcs 
bilden eben jene ,,G r fib e 1 e i e n", jenes ,,unbewusst sich aufdri~ngende 
Grfibela fiber den Grund ganz einfach zu erkl~render Erscheiaungen, 
jeaes tief, ja zu fief, niimlieh bis fiber die Orenzen tier Wirklichkeit 
in seiaen Gegenstand eindringende 57achdenken." E r s t  aus  d ies  en 
( ] r i i b e l e i e n  h e r a u s  e n t w i c k e l t  s i eh  de r  e i g e n t l i e h e h u f a l l ,  
dessen ,,Hauptsymptom" eben wieder jene nunmehr wie entfesselt dahin- 
stiirmenden fledanken sind. - -  Das Wesentliche und Characteristische 
des Anfalls besteht naeh den Worteu unseres Kranken in einem D ua- 
l i s m u s ,  in eiaer Z w e i g e t h e i l t h e i t  d e r  G e i s t e s k r i ~ f t e ;  wi~hrend 
die eiae yon ihnen mit fieberhafter Lebendigkeit sich auf allen mSg- 
lichen und unmSglichen speeulativen Gebieten herumtummelt, tausend 
emporschiessende Gedanken mit eiaer fiber die gewiihnliehen Fesseln 
der sonst zu Gedankenoperationen erforderlichen Zei~ sich hinweg- 
setzenden Schnelligkeit zugleich verarbeitet ,--  bemtiht sich die andere, 
die nfiehterne Richtang, die so bis aufs fItiehste gesteigerte ,,Grfibel- 
sueht" zu bek~impfen, die Gedankeu in das richtige Gleis der Wirk- 
lichkeit zurfickzuzw~ingen, abet trotz der Anspannung energischer 
Willenskraft gelingt es hSchstens auf Augenblicke, bald breehen sic 
wieder yon der geraden Bahn ab, and schweifen herrenlos herum, 
,,bald zu diesem, bald zu jenem Gegenstande, I~ichts ganz ausdenkend, 
sondern schon vor Vollendung des einen wieder etwas Anderes er- 
fassend." Doch vermag dcr Kranke bisweilea bei entwickeltem Zu- 
staude, eben mittelst dieses Restes gesunder Vernunft, - -  wenn ich 
so sagea d a f t -  ~iusserlich gewohnte Verrichtungen vorzunehmen, 
z. B. Kartenspielen; erreicht der Zustand seinen Culminationspunkt, 
so wird der gesunde Theil der Geisteskr/ifte yon dem ,,tollen" Theile 
vollst/iadig verdr~ingt~ der Kranke muss sieh willenlos den ,,Grfibeleien" 
ergebeu. ~aeh versehieden langer Dauer eines solchen Paroxysmus 
(1 Stunde bis einen halbert Tag) mindert sich allm~lig die Exaltation 
der Gedanken, die nfieh~erne Riehtung findet wieder Kraft zum Kampfe 
und allm/flig stellt sieh der normale Zustand wieder e in . - -D ie se  An- 
f~lle also, yon deaen uns der Kranke ein hSchst anschauliches Bild 
entwirft~ stellen im Grunde genommen :Niehts Anderes dar, als eine 
z e i t w e i s e  b is  a u f s  t t S c h s t e  p o t e n z i r t e  G r t i b e l s u e h t ,  e ine  
S t u n d e n  l a n g  a n h a l t e n d e ,  m i t  u n b e z w i n g l i c h e r  G e w a l t  
h e r e i n b r e c h e n d e  I d e e n f l u c h t ,  weleher der Patient vergeblieh zu 
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entriuaeu sucht, trotzdem e r  sich des Krankhaften .dabci klar bewasst 
ist. Characteristisch fiir den Anfall ist ein mit ihm verknfipftes hoch .  
g r a d i g e s  A n g s t g e f f i h l .  ~) - -  Die principiel]e Ucbereinstimmung 
des uns vorliegendea Krankheitszustaades mi t  der Schilderung Gr i e -  
s i n g e r ' s  lieg~ wohl auf der Hand. Was will es Anderes heissen, 
wenn sein Kranker yon ,,stetem Kampf des Practischen mit dem Cor-~ 
rupten", yon ,innerlicher Zerrissenheit" spricht, ais dass auch in seiner 
Seele ein solcher Dualismus, eine solche Zweigctheiltheit der Geistes. 
kr~fte bestand? Derjenige Factor, welcher bestimmend fiir den Inhalt 
der krankhaften Grfibeleien sein wird, ist sicherlich der Bildungsgrad 
des Patienten; de r  E x a l t a t i o n s z u s t a n d  d e r  H i r n r i n d e ,  der 
ungehemmt und unaufhaltsam sich en~wickelt, wird cben andere Inhalts~ 
formen annehmcn mfissen, je naeh den F~higkeiten, mit welchen sic 
die Erziehung ausgeriistet hat. Auch der intelligentere yon den Kran-. 
ken G r i e s l n g e r ' s  bewegt sich in seinen Griibeleien vielfach auf dem 
theore~ischen Gebietc allgemein fragendcr Reflexionen: Er denkt nacl~ 
,,fiber das Mcnschengcschlecht", ,,fiber das Treibcn der Mcnschen." 
,,Das ganze Sein, -- die r~thselhafte Genauheit, mit der sich die Natur. 
gleich bleibt",--kommen ihm wunderbar vor. Auch bei diesem Kran.  
ken - -  dem einzjgen, fiber den genaucre Aufzeiehnungen vorbandcu 
siad - -  cntwickel~ sich h~ufig eine Frage aus der anderen, so dass 
sich via in h o h e m  G r a d e  q u i i l e n d e s  und  e r m f i d e n d e s  N ach .  
d c n k e n  e i n s t e l l t .  Es bleibt allerdings immer bei dieson Frsgen, 
ohne dass es zu einer ausffihrlicheren Beantwortung deraelben komatt, 
obschon vielc you ihnen an und fiir sich keiaeswegs so unbeantwort- 
bar erscheiuen, wie der Kranke annimmt; sie sind es zum Thai  ebeR. 
nut ffir ihn; - -  auch kommt cs nicht zu eiaem so zummm~l~iageu- 
den, gewissermassen systematisch sich cntwiekeladea Ged~nkeleyeTus, 
wie bei unserem Patien~en. W/~hrend bei diesem, abgesehen ~voa 
mancherlei Absurdit~ten, eine gewisse logische Coa~eqmenz, vine bis 
zu gewissem Grade berechtigtc Reiheafolge der rash sich folgenden 
Gedankcn, --  namentlieh bei der ausffihdieben Schilderung eines sich 
allmahlig zu roller HShc entwickelnden Zustamdes - -  sich sicherlich 
nicht wegleugnen Iassen, drchen sich bei jenem die Fragen nach vielen. 
Dingen mit grosser EiafSrmigkeit nut um alas Wie? und Waram? ihrer 
Existenz; w~hrend sich dor~ jcden Tag, einen wie den anderen, nahezu 
dieselbcn Gedanken ,,mit trostloser Monotonie" wiederholcn, vers 

*) Dem gegen(lber hebt Gr i c s inge r  bei seinen Kranken die Abwesen- 
heit eines Angstzustandes hervor. 
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unser Patient,  nach weitereu mtindlichen Mittheilungen, tiber vielfache 
Abwechs!ungen seiner Gedankenreihen~ yon denen er eben nur einige 
ausFfit~rlieh z u  Papier brachte. Es wiirde zu weir fiihren, hier noeh 
einige mir miindlieh exponirte Gedankencombinationen, die bei hoeh- 
gradig entwiekeltem Zustande sich einstellten, anzufiihren: Bei allen 
aber zeigte sich immerhin eine gewisse Logik ihrer Entwickelung, sic 
konnten in gewissem Sinne immer in ein System gebracht werden. 
Dieser Unterschied in dem Inhalte uud dem Gange der ,Grubelelen" �9 c, 
bei den Kranken G r i e s i n g e r ' s  und bei unserem beruht in erster 
Reihe wohl sieherlicl b wie erwahnt, in dem differenten Bildungsgrade 
derselben. Zwar wird der eine Kranke~ dessen Berieht vornehmlich 
der Schilderung G r i e s i n g e r ' s  zu Grunde liegt, als intelligent be- 
zeiehnet, doch war er offenbar yon ttause aus an complieirtere Ge- 
danken-Proeesse nicht gewohnt~ es fehlte ihm die hfhere Ausbildung 
seiner Geistesanlagen, der Gewohnheit, Gegenst~nde der Discussion mit 
philosophischer Durchdringung zu behandeln, stand or fern. Eben 
dieser g e w i s s o r m a s s e n  p h i l o s o p h i s c h e  C h a r a c t e r  vieler Grtibe. 
leien unseres Patienten, im Gegensatze zu den theils mehr minder zu- 
sammenhanglosen, theils wirklieh ,,unergriiudlichen '~ Ei  n z e I fr  age  n 
der Kranken G r i e s i n g e r ' s ,  erscheint zwar als eiue hervorstechende 
Differenz der Krankheitszust~inde, dtirfte aber keineswegs deren voll-  
st~tndige Sonderung b e d i n g e n . -  •ach G r i e s i n g e r ' s  Schilderung 
waren es sogenannte , S e h S p f u n g s f r a g e n " ,  die den vornehmlichen 
Inhalt der Griibeleien seines Kranken bildeten. In Bezug darauf will 
ich noch Folgendes hervorheben. Der wenigcr durchgebildete Mensch 
dtirf~e, sobald er fiberhaupt zum Nachdenken gestimmt ist, gerade so- 
genannten ,SchSpfungsfragen ~', die sich ihm am natiirlichsten und auf- 
fallendsten darbieten, h~ufig seine Gedanken widmen. Unfruehtbaren 
Griibeleien fiber den ~Bau des KSrpers", ,die Zeugung der GesehSpfe", 
~die Entstehung der Sprache~ des Verstandes", ~die Abstammung dos 
Mensehen" etc. etc. begegnen wir wohl sehr oft bei geistig vSllig ge- 
sundea~ rim" in ihrem Bildungsgrade niedrig stehenden Individuen, 
d onen solche Fragen uud Gedauken h~ufig aufstossen, ohne dass sis 
im Stande wgren~ sic befi'iedi.gend zu beantworten; sic sehtitteln sic 
aber mit grSsserer oder geringeror Leichtigkeit von sich ab, oder 
suchen sieh in irgeud einer Weise dariiber zu belehren. Ich werde im 
F01genden noeh eines Kranken gedenken, dessen kraukhatte Frage-  
sucht sich eben aueh in solch .allgemeinen ,SchSpfungsfragen" ei'ging. 

Der reale Iuhalt der Grtibeleion wird also im Wesentliehen yon 
dem Bildungsgrade des Patienten abhgngen uud es daxf uus daher 
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nieht wundern, wenu sie bei einem Kranken yon sehr entwiekelten 
Geistesfiihigkeiten nicht in einffrmigen Fragen sieh ersehiipfen, sondern 
einen eomplicirteren Gang nehmen. - -  Eine dauernde krankhafte Ver- 
~nderung seines psychisehen Gleiehmasses zeigte sich bei unserem 
Patienten auch in der ihm friiher ungewohnten H e f t i g k e i t ,  welche 
selbst, naehdem die ,Anf~lle" cessirt batten, noeh liingere Zeit fort- 
bestand; auch der Kranke G r i e s i n g e r ' s  berichtet, dass er seit seiner 
Erkrankung launisch und h e f t i g  geworden i s t . -  Als yon semioti- 
schem Interesse willieh noch das i t u s s e r s t  l e b h a f t e  T r a u m l e b e n  
hervorheben, yon dem der Patient berichtet, so dass ihm oft Getriium- 
tes (aueh Gelesenes, oder im Bilde Gesehenes) als wirklieh :Erlebtes 
imponirte; *) ferner die eigenthfimliche Erseheinung, d a s s i h m m a n e h- 
m z l  a l l e  i h n  u m g e b e n d e n  D i n g e  k l e i n  e r s e h i e n e n ,  so d a s s  
e r  s i c h i m  V e r h ~ l t n i s s  zu  i h n e n  g r o s s  v o r k a m ,  - -  u n d  um-  
g e k e hrt .*~) Wegen weiterer, zum Theil nieht uninteressanter Details, 
muss ich auf die Krankengeschichte verweisen. - -  Was das k iSrper -  
l i e h e  B e f i n d e n  unseres Kranken anbelangt, so giebt derselbe an, 
seit seiner Erkrankung eine allgemeine kSrperliche Sehw~ehe, nament- 
lich leichte Ermfidbarkeit der Beine zu empfinden. Von besonderer 
Bedeutung erseheinen die yon ihm wiederholt erw~hnten, hitufig, be- 
sonders nach anstrengender geistiger Arbeit ,  vor dem Sehlafengeheu 
sich einstellenden , n e r v S s e n  Z u c k u n g e n " - d e s  Kopfes,  die bis- 
weilen eine pltitzliche, wider Willen erfolgende :Neigung desselben nach 
der Brust zur Folge haben. - -  

~) Auf Befragen gab der Kranke an, dass die ihm wohl bekannte Er- 
scheinung der ,Doppelwahrnehmungen" (Jen sen - -  ,Erinnerungst~uschun- 
gen u -  Sander )  wi~hrend seiner Erkrankung ihm nicht zur Beobachtung 
gekommen s e i . -  E y s e l e i n  hat kilrzlich (dieses Archiv V.Bd. S. 575) unter 
dem Namen der ,Erinnerungst~uschungen" einen Fall mitgetheilt, der wohl 
kaum mit Recht in dies6 Rubrik eingeordnet werden diirfte, sondern mir viel- 
mehr eine interessante M o d i fie a t i o n des uns besch~ftigenden psychopathi- 
schen Zustandes darzustellen scheint. Er betrifft eine 24ji~hrige Frau, die an 
nur in langen Intervallen auftretenden . A n f a l l e n "  l i t t ,  in denen sie - -  ohne 
dagegen erfolgreich ankiimpfen zu kSnnen -- , g e i s t i g  i o r t w i t h r e n d  be- 
l~s t ig t  wird ,  s ieh  a u f  e twas  zu b e s i n n e n ,  was sie aber  n iemals  
zu ih rem k l a r e n  B e w u s s t s e i n  b r i n g e n  kann." Pr~disponirend und 
einleitend erscheinen trllbe Stimmung~ G r ii b e le ien, l%igung zu ernstem 
l~achdenken. Die AnfMle sind mit uns~glicher Angs t  verbunden. Bei einem 
kurz erw~hnten Anfalle .peinigte sie ein ganz grundloser Gedanke nnd steigerte 
jene Angst durch fortw~hrendes Ausmalen dieses Gedankens." 

**) Bei dem zweiten Kranken G r i e s i n g e r ' s  kn~pften die Fragen auch 
vielfach an die u von GrSssendimensionen an. 
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Wenn oben in Riicksieht auf das paroxysmenartige Auitre~en der 
krankhaften Zust~nde yon einem Vergleiche m i t e  p il e p ti s s h e n Zu- 
stitnden die Rede war, so fritgt es sieh, ob fiberhaupt Anhaltspunkte 
vorhanden sind~ die ftir eine Beziehung unseres Leidens zu jenen ver- 
werthet werden kiinnen. Von den Kranken G r i e s i n g e r ' s  harts der 
sine friiher zwei vollst~ndige epileptische Anf~lle gehabt, sparer an 
leiehten Sehwindelanfiillen gelitteu, bei dem andereu konnte Nichts 
irgend wie Epileptoides aufgefunden werden. Auch bei meinem Patien- 
ten bestanden vor seiner Erkrankung keinerlei epileptoide Erscheinun- 
gen, dagegen liessen sich gewisse Begleitsymptome des ,,Anfalls" her- 
vorheben, die vielleieht mit eiuiger Bereehtigung ftir die epileptoide 
Natur desselben angeftihrt werdeu kSnnten. So giebt der Kranke an, 
dass w~hrend des Zustandes e in , ,Gef t ih l  y o n  f l i e g e n d e r  H i t z e  
im G e h i r n "  aufsteigt und ein eigenthiimliches A n g s t g e f f i h l  sich 
seiner bem~chtigt; so stellen s i c h -  und darauf k~innte man beson- 
deres Gewicht legen wollen -- ruckweise kurzdauernde Z u e k u n g e n  
ein, die sich vom Kopf nach den Schultern und der Brust, ,,selten 
welter" erstrscken. Diese motorischen Reizerscheinungen zeigen sich 
auch h~ufig ausserhalb der Anf~lle vor dem Eiaschlafen nach anstreu- 
gender geistiger Arbeit. Wenn Patient fernerhin an einer anderen 
Stelle bemerkt, dass bei vSllig entwickeltem Zustande yon geistiger 
Th~tigkeit nur noch ein dumpfes Bewusstsein fibrig bleibt~ so ist, wie 
die Krankengeschichte selbst lehrt, daruater night etwa sin Schwinden 
des Bswusstseins im engercn und eigentlichen Sinne zu verstehen, 
sondern es soll viclmehr nur damit gesagt werden~ dass der Kranke, 
nach vergeblichem Kampfe der ,,ntichternen Richtung", vollst~indig 
willenlos in dam unbezwinglich heransttirmendea Gedankenmeere uuter- 
g e h t , -  w~hrend ihm tibrigens naehtr~iglieh wenigstens Einzelheiten 
uus tier ihn beherrsehenden Gedankenflucht, ja h~ufig auch, wie seine 
eigenen Aufzeiehnungen beweisen, der complicirte~ langansgedehnte 
Gedankengang eines Anfalls wohl erinnerlich sind. - -  Ki~nnte somit 
auch vielleicht eine Reihe yon Momenten fiir die Bezeichnung des 
Anfalls als e!nes ,epileptoiden" hervorgehoben werden - -  namentlieh 
in dem Sinne G r i e s i n g e r ' s ,  der bekanntlich den Begriff der Epi- 

lepsie uud der epileptoiden Zust~tnde ausserordentlich weit ausgedehut 
wissen w o l l t e -  so glaube ieh doeh, ganz abgesehen davon, dass mit 
dieser Benennuug gar Nichts fiir das Verstiindniss der eigenthiim- 
lichen psyehopathischen Erseheinung gewonnen wird, dass wenigstens 
in dem vorliegenden Falle - -w ie  aueh in einem zweiten welter unten 
mitgetheilten-- bei dem M a n g e l  j e d e r  h e r e d i t l i r e n  D i s p o s i t i o n  
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und aller epileptoiden Antecedentien, bei der nachweisbaren Veran- 
]assang der Affection und ihrer sehliessliehen Bessernng die  E i n -  
r a n g i r u n g  d e r s e l b e n  in die K l a s s e  de r  e p i l e p t i s e h e n  Zu-  
sti~nde u n g e r e c h t f e r t i g t  wiire. Die Frage, ob ein Zustand zu 
den epileptoiden gehiire, oder nieht, ist ja ,  wie G r i e s i n g e r  treffend 
sagt, keine blos nomenelatorische, sondern hat ihre ganz bestimmte 
Bedeutung, sowohl in prognostisch-therapeutischer, als in soeialer und 
medicoforensiseher ttinsicht.  Ich glaube also, dass wir wohl fiber- 
legen miissen~ ehe wit mit der Diagnose eines epileptischen Zustandes 
zugleich die  n e u r o p a t h o l o g i s c h e  S i g n a t u r  eines Individuums 
aussprechen. Mit vollem Rechte hat W e s t p h a l  u) gegeniiber der Ver- 
allgemeinerung G r i e s i n g e r ' s ,  der namentlieh die Ansieht verthei: 
digte, dass manche vermeintlich an Hypochondrie and Hysterie Leidende 
in Wahrheit Epileptiker mit sehr Starken intervalliiren Symptomen and 
sehr leiehten and unvollst~ndigen Anfiillen seien, hervorgehoben~ dass 
gerade bei den yon G r i e s i n g e r  geschilderten Zustiinden trotz sorg- 
f~ltigster Naehforsehung sieh niehts finde, was als epileptoider Anfall 
selbst bei der weitgehendsten Interpretation, gedeutet werden kSnne. 

"Ueberdies stellt W e st p ha l  auf Grund vielf~Itiger Beobachtungen den 
Satz auf, - - d e n  bier wieder in Erinnerung zu bringen mir nieht fiber- 
fliissig erseheint --,  dass die sogenannten epileptoiden Anf~tlle (ira 
weitesten Sinne des Wortes) eines der h~ufigsten und allgemeinsten 
Symptome der v e r s e h i e d e n a r t i g s t e n  psychopathischen and neuro- 
pathisehen Erkrankungen sind~ and dass weder fiir den Character und 
die Form der Erkrankung, noch ftir ihren Verlauf and ihre Prognosc 
das blosse Vorhandensein eines oder mehrerer epileptischer oder epi- 
leptoider AnFatle massgebend ist.**) - -  Yon einer Beziehung ~ der uns 
beseh~iftigenden psychopathisehen Erscheinung zu e p i l e p t i s c h e n  
Zast~inden ist in dem Vortrage G r i e s i n g e r ' s  nicht die Rede, doch 
hob derselbe in seiaen im Sommer-Semester 1867 yon mir besuchten 

~) Dieses Archly IlL Bd. S. 157, 158. Vergleiche auch Saint, Epilepti- 
sche Irreseinsformen. Dieses Archly Bd. Y. 8. 411. 

~*) Ieh bin unter einer grossen Zahl yon Neuropathien auffallend h~ufig 
derselben Thatsache begegnet~ die namentlich den hohen Werth, den Gr ie -  
s inger  darauf legen zu mltssen glaubte~ ob Jemand als Kind oder in seiner 
Jugend einige epileptoide Anf~lle gehabt hat, sehr entkrMtet. Bei genauerem 
Naehfragen constatirt man die relative H~ufigkeit derselben and Wes tpha l  
sagt daher mit Recht, dass man darnach fast alle Geistesst6rungen und Neuro- 
pathien, so verschiedenartig sit auch sonst in ihren Symptomen sich dar- 
stellen~ als epileptoide bezeichnen mfisste. 
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psychiatrischen Vortr~gen bei Besprechung der psychischen S~Srungen 
epileptischer Individuen unter den transitorischea Formen derselben 
eigenthfimliche Zust~nde hervor, die mit der uns besch~ftigenden StSrung 
eine a u f f a l l e n d e  A e h n l i c h k e i t  zeigen: Manche Epileptiker klagen~ 
dass ihnen zu Zeiten eigenthtimliehe Gedanken k~imen, Gedanken, die 
ihrem eigentlichen Wesen, ihrer ganzen geistigen Individualit~t voll- 
st~ndig fremd sind, racist ungeheure, sehreckliehe, mitnnter boshafte, 
nicht selten uniisthetische. Bisweilen bewegen sich diese eigenthiim- 
lichen pathologischen Gedanken mehr auf theoretischer Bahn, es i s t  
ein s e l t s a m e s ,  f a s t  t r a g i k o m i s c h  zu n e n n e n d e s  G r t i b e l n ,  
yon dem die Kranken erz~hlen. So fragen sic sich nicht selten: 
�9 Warum stehe ieh hier, wo ich stehe? Warum ist ein Glas ein Glas, 
ein Stuhl ein Stuhl?--Diese Angaben G r i e s i n g e r ' s -  die ich selbst 
zu constatiren bisher nicht Gelegenheit hatte - -  erinnern wohl in hohem 
Grade an die Sehilderung, die G r i e s i n g e r  sp~iter you der ,,Grfibel- 
sucht" entwarf, nut dass dort die Grfibeleien als rasch kommende und 
eben so rasch wieder verfiiegende Gedanken bezeichnet werden, w~h- 
rend hier gerade das Anhaltende und Unabliissige der krankhaften 
Neigang betont wird. Bei derselben Gelegenheit hob G r i e s i n g e r  
ferner hervor, dass Patienten~ die an :Neuralgien des Kopfes leiden, 
auch bisweilen fiber solche eigenthiimliehe, raseh kommende und eben 
so raseh wieder schwindende Gedanken klagen, und dass diese Kran- 
ken angeben, bisweilen, wenn sie an etwas Bestimmtes denken, in be- 
stimmten Theilen des Kopfes --  gewissermassen als Mitempfindungea 
bei gewissen Vorstellungen - -  ~techende Schmerzen zu empfinden.*) 
Diese interessante Thatsaehe geh~irt jedenfaIIs zu den ausserordent- 
lichen Seltenheiten; ich wenigstens bin ihr unter einer sehr grossen 
Zahl yon einschl~gigen /qeuralgien noch niemals begegnet. - -  Ob die 
oben eitirte Angabe G r i e s i n g e r ' s  fiber die eigenthiimliehe Erschei- 
hung bei manchen Epileptikern anderweitig best~ttigt worden ist, ist 
mir unbekannt; jedenfalls bereehtigt sic auch keineswegs dazu, das 
psychopathisehe Symptom der Grtibelsucht in entschiedenen Zusammen- 
hang mit epileptisehen Zust~inden zu bringen. - -  

Ich komme noch einmal auf den mitgetheilten Fall zuriick. Fragen 
wir nach denjenigen kSrperlichen Erseheinungen, welche die krank- 
haften Zust~tnde unseres Patienten b e g l e i t e n ,  so hiiren wir wieder- 

*) Ich entnehme diese Notizen meiner Inaugural-Diuvrtation~ welche, 
unter dem Presidium G r i e si n g e r's geschrieben, den Inhalt des betretfenden 
Vortrages referirt. 
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holt yon ihm die Angabe, dass mit jedem Versuche, sich des gewalt, 
samen Hereinbrechens der Gedanken zu erwehren, e ine  m o m e n t a n e  
f l i e g e n d e  H i t z e  im G e s i c h t  a u f s t e i g t .  An eineranderenStelle 
heisst es: ,,Mir wird heiss, ich beginne zu schwitzen, der Spiegel zeigt 
mir, dass mein Gesicht ger5thet ist." Hat der Zustand seinen HShe- 
punkt erreicht, dann stellen sich auch die wiederholt erw~ihnten 
Z u e k u n g e n  ein. Wenngleich wit arts der Beschaffenheit der Ge- 
sichtshaut w~thrend des Anfatles nicht berechtigt sind, ohne Weiteres 
einen Schluss auf den Fiillungsgrad der intracraniellen Gef~sse zu 
ziehen, so bietet der Umstand, dass der sieh sorgfifltig beobachtende 
Kranke anf Befragen mit Bestimmtheit angab, constant wi~hrend des 
Anfalls auch i n n e r h a l b  des  K o p f e  s ein intensiv brennendes H i t ze -  
ge f t ih l  zu versptiren, immerhin bis zu gewissem Grade eine weitere 
Handhabe, um wenigstens mit einiger Wahrscheinlichkeit in der That 
auch das Vorhandensein einer c e r e b r a l e n  Hyp e r i~m ie  zu supponl- 
ren. Uebrigens mSchte ich zur weiteren Stfitze dieser Annahme noch 
hinzuftigen, dass der Patient ferner hervorhob, seit seiner Erkrankung 
hiiufig ,,solche Congestionen nach dem Kopfe" zu versptiren, nament- 
lich nach lebhafter Unterhaltung und naeh dem Genusse selbst ge- 
ringer Quantit~ttcn alcoholischer Getr~tnke, ohne dass fibrigens damit 
nothwendiger Weise die l~eigung zu Griibeleien verknfipft zu sein 
braucht. Friiher~ in gesunden Tagen, war dem Patienten ,,die gcrillge 
Resistenz seiner Hirngefi~sse", wie er sich selber ausdriickt, vSllig 
f r e m d . -  Bei dem vollstandigen Mangel irgend welcher Erscheinnngen 
einer schweren palpablen Gehirnerkrankung, bei dem paroxysmen- 
artigen Auftreten der Krankheit, bei dem schliesslich gtinstigen Aus- 
gange derselben, gewinnt wohl die Annahme einer CirculationsstSrung 
des Gehirns als pathologisch-anatomischer Grundlage, und z w a r -  
wenigstens ftir den vorliegenden Fall - -  einer cerebralen Hyper~mie, 
immer mehr an Wahrscheinlichkeit. Allerdings kSnnte man auch die 
Meinung aussprechen, dass die vermuthete Hyper~mie nicht die Ur- 
s a c h e  des Exaltationszustandes sei~ sondern dass sie erst s e c u n d i i r  
(dureh vasomotorische Vermittelung) zu der krankhaft gesteigerten 
Hirnthiitigkeit sich hinzugeselle, und dass wir es mit einem pr im~tren 
Reizzustande der Hirnrinde, fiber dessert eigentliches Wesen sieh aller- 
dings absolut l~ichts mit Bestimmtheit aussagen liisst, zn thun batten. 
Die oben erw~thnten, nach geringfiigigen Veranlassungen h~tufig auf- 
tretenden Kopfcongestionen, ohne dass es zu eigentlichen Grtibeleien 
kSmmt, wfirden dagegen~ wie der Kranke selbst treffend anfiihrt~ in 
der That fiir eine verminderte Widerstandsfiihigkeit der Gef~ss- 
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wandungen, mit anderen WorSen, ftir einc krankhafte l~eigung zu 
Gehirnhyper~mien sprechen, als deren zeitweilig, auf Grund besonderer 
Veranlassungen, anftretendes Symptom sich die Grtibelsucht einstellt. 
Jedenfalls~ wenngleich wit den uns beschi~ftigenden eigenthiimlichen 
psychopathischen Zustand nicht auf eine bestimmte anatomisehe Grund- 
lage zurtiekzuffihren im Stande sind, ergiebt die physiologisch-fnnc- 
tionelle Analyse, dass wires,  ganz a]lgemein ausgedriick~, mit einem 
krankhaften Reizzustande, mit einer krankhaft gesteigerten Th~tigkeit 
derjenigen Elemente zu thun haben, welche den hSheren psychischen 
Functionen vorstehen, gleiehgiiltig, ob dieser Zustand durch vermehr- 
ten Blutzufiuss bedingt ist, oder umgekehrt seinerseits einen hyper~imi- 
schen Zustand herbeifiihrt. Andere Symptome, wie sic yon den Autoren 
der ,,ttyper~imie des Gehirns" zugeschrieben w e r d e n , -  namentlich im 
Anschluss an die ausftihrliehe Schilderung A n d r a l ' s - - w i e  ,r Allem 
Erscheinungen gesteigerter S e n s i b il i t ~ t, Kopfsehmerz, grosse Empfind- 
liehkeit gegen Sinneseindriicke, subjective Sinneswahrnehmungen etc. etc., 
fehlen bei unserem Kranken, w'hhrend sich auf m o t o r i s c h e m Gebiete 
deutliehe Reizungserscheinungen auf der Hiihe des Anfalls einfinden. 
Als Gelegenheitsveranlassung fiir die Eruption eines Anfalles, gleich- 
sam als Ausgangspnnkt desselben, zeigt sich bei unserem Kranken 
stets eine gewisse unfreiwillige psychische Th~tigkeit: Immer sind es, 
heisst es in dem Krankenberiehte, einige sich mir unbewusst aufdr~n- 
gende Gedanken, Fragen nach dem Grunde h~iufig sich ganz einfaeh 
erkliirender Erscheinungen, Znf~illigkeiten, welche es bedingen, dass 
irgend ein Widerspruch, irgend ein nieht gleieh zu 16sendes Riithsei 
sich dcm Geiste darbietet. ,,Da ersehrickt und stutzt der Geist, die 
fiiegende tIitze steigt im Kopfe auf, und wenn sieh der Widersprueh 
nieht sofort 15st, kann leicht der Verwirrungszustand ausbrechen." 
Also gleiehsam eine zeitweilige krankhafte, ungehemmt und unbezwing- 
lieh sich entfaltende Hyperenergie der einmal in gewisser Form in 
Th~ttigkeit gesetzten Hirnrinde bildet das Wesentliche der merkwfirdi- 
gen psychopathischen Erscheinung. Auch die unmotivirte Heftigkeit 
des Kranken, gegentiber dem Reize der leiehtesten Einwirkungen, kann 
als der Ausdruck einer mangelhaften Hemmung aufgefasst werden. 
Eine Erkl~trung ist damit allerdings, wie mir wohl bewusst ist, keines- 
wegs gegebeu. - -  

Die Frage, ob sich ffir den in Rede stehenden psychopathischen ~or- 
gang wohl auch physiologische Analogien anffihren lassen, ist sicherlieh 
zu bejahen. Auch bei geistig vollst~ndig intacten Individuen kommt es 
wohl nicht selten in gewissem Sinne zu jenem Dualismus, yon dem unser 
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Patient spricht. Wohl Jeder hat sehon an sich selbst die Erfahrung 
geraaeht~ dass bisweilen mitten in einer geistigen Thatigkeit, z. B. ira 
Gespr~che rait Anderen~ irgend eine Gedankenreihe nnsere Seele in 
Anspruch nirarat, weleher wir ungestSrt folgeu kSnnen~ ohne dass wir 
den Faden der Unterhaltung zu zerreissen braucheu. Wir werden 
hSehstens unserem Partner zerstreut erseheinen, dabei aber immerhin 
ira Stande sein~ ibm Rede und Antwort zu stehen. Es handelt sich 
hier offenbar urn eine i~hnliche Zweigetheiltheit der Geisteskri~fte, welehe 
beide naeh verschiedenen Richtnngen hin thiitig sind. Allerdings wird 
diese F~higkeit, gleichzeitig nach zwei Seiten hin eine gewisse geistige 
Arbeit zu verrichten, fiir gewShnlich ihre Grenzen haben: Yerarbeiten 
wir ira Stillen irgend welche complicirtere Gedankenprocesse, so wird 
es uns kaum raSglich sein, ura bei dem gew~thlten Beispiele zu bleiben~ 
eine geistig anstrengende, oder wenigstens unser volles Aufraerken in 
Ansprueh nehraende Unterhaltung zu fiihren. Wi~hrend der Gesunde 
jedoch die Gedanken, denen er innerlich Audienz ertheilt, wiihrend er 
gleichzeitig aucb nach Aussen hin geistig thiitig ist, sofort entlassen 
kann~ urn mit wieder einheitlich zusaramengefasster Geisteskraft den 
gestellten Anforderungen zu geniigen, vermag der Kranke nicht den 
ra~tehtig heranstiirmenden Gedanken Halt zu gebieten, sie von sich zu 
weisen, nnd mit unbezwinglicher Gewalt bera~iehtigen sie sich seines 
ganzen geistigen Seins. Bei dieser exaltirten Th~ttigkeit komrat es 
dann zu allerlei mehr rainder absurden, anch dera Patienten selbst als 
solehe erscheinenden Gedanken. Allerdings sind auch viele Fragen 
und Gedanken~ die dera Kranken sieh aufdr'~ngen~ sehon yon ttause 
aus absurder Natur. Aber aueh dera vSllig Gesunden fahren wohl 
bisweilen pliitzlich unmotivlrte, ja thSrichte Gedanken des verschieden- 
sten Genres durch den Kopf, die er aber sofort nicht nut als solche 
erkennt, sondern auch yon der Schwelle zu weisen im Stande ist, 
w~hrend sie sieh dort festsetzen und zu einera wirren Chaos entwickeln. 
- -  Auch nach f o r e i r t e r  g e i s t i g e r  A n s t r e n g u n g  stellt sich wohl 
bier und da ein soleher Zustand yon schnellera Wechsel nnd lockerera 
Zusammenhange der Gedanken ein, eine unserer StSrung analoge 
I d e e n j a g d , -  vielleicht als Folge d e r m i t  jener verkntipften finxioni~ren 
ttyper~tmie des Gehirns; - -  aber raseh, nach kurzer geistiger Rahe, 
geht dies hier vortiber. Also vor Allem finder de~ Kranke selbst in 
dem trotz der angestrengtesten sich dagegen stemraenden Willens- 
energie g e w a l t s a r a e n  Aufdr~ingen der Grfibeleien mit Reeht das 
K r a n k h a f t e  seines Zustandes. 

Es ski fair schliesslich gestattet, aus der Discussion, die sich an den 
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citirten Vortrag G ri e s i n g e r's in der Berliner medicinisch-psychologi- 
schen Gesellschaft kafipfte, Einiges hervorzuheben.*) Herr l~rofessor 
L a z a r u s  wies auf gewisse analoge Erscheinungen hin, welehe bei sonst 
anscheinend gesundem Seelenleben beobachtet werden. So giebt es z. B. 
Leute, in deren Reden gewisse unwillktirliche Worte und Redensarten ein- 
gesprengt sind~ ~*) es giebt ferner Menschen, die man als Fragemenschen 
bezeiehnen kSnnte~ und welche fragen, ohne die Antwort abzuwarten. 
Ueberhaupt ist ein unwillkiirliches Heraudri~ngen der Gedanken und eine 
tiberwiegende Vorliebe fiir eine Form des Gedankenganges etwas Ge- 
wShnliches. Characteristisch fiir das Krankhafte des geschilderten Zu- 
standes ist die dabei vorhandene Zwangsmi~ssigkeit. Man kanu sich vor- 
stellen, (lass es sich dabei um ein abweichendes Verh~tltniss des Denkens 
zur Realit~it handle: Das s i n n l i e h e  u zu den ~iusseren Dingen 
hat sich bei dem Patienten ge~ndert, er hat, so zu sagen, nieht die so l i d  e 
W a h r n e h m u n g  bei seinen Handlungen~ and so kann hierdareh, da 
wir fiberhaupt bei streitenden Gedankenmassen leicht in Zweifel fiber 
die Realit~t kommen, der zweifelnde Zustand des Paticnten erzeugt 
gedacht werden. Das Krankhafte liegt wesentlich in dem Unwillkfir- 
lichen des Zustandes und wtirde vielleicht als Grundlage eine Modifi- 
cation der Grundstimmunff des psyehisehen Verhaltens, die zum Bei- 
spiel durch Onanie psychiseh und physisch bedingt sein kSnnte, anzu- 
nehmen sein. - -  In Bezug auf das Letztere sei hervorgehoben, dass 
wenigstens bei unserem Kranken eine dem krankhaften Zustande ver- 
wandte Grundstimmung seines psychischen Verhaltens nicht angenom- 
men werden kann. Dagegen l~isst sich im Singe der yon Herrn Pro- 
fessor S k r z e c z k a  ge~usserten Ansicht~ dass dem Zustande eine Stim- 
mung zu Grunde liege~ bestehend in einem Geffihle psychiseher Schw~tche 
nnd Leere, wobei der Mensch immerzu frage~ w~thrend die Sinnesein- 
driieke nicht zur Ueberlegung auffordern, hervorheben, dass in der 
That der Kranke nicht nur in mfindlicher Mittheilung~ sondern aueh 
laut eines mir vorliegenden an reich gerichteten Briefes die g e i s t i g e  
L e e r e  betonte, die er seit seiner Erkrankung empfinde, nach seiner 
Meinung hervorgerufen dureh die monotone, wenig anregende An- 
strengung bei der u zum Examen: , Ich ffihle reich 5de 
and leer, und den reeht unzufriedenen Drang, u and Bedeatendes 
zu thun zu haben. Wegen des Thatendranges w~tre so ein 
Bisehen Theilnahme am Kriege unter den Carlisten die beste Kur." 

*) Dieses Archiv Bd. I. S. 753. 754. 
*~) Dfirfle wohl kaum als zutreffende Analogie aufgefasst werden~ 

16 ~ 
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Herr Dr. C o h e n  sprach die Meinung aus, dass der Patient (Grie- 
s inge r ' s )  nicht mehr fiber die Eiuordnung der Wahrnehmungen in 
den Kreis seiner Vorstellungen Herr bleibe, sondern in Folge der 
Onanie, die ihn veranlasst hat, best~tndig naeh schlimmen Folgen zu 
griibeln, seine gesammten Vorstellungen nach einem schematischen 
Causalnexus verbindet. Auch daffir l~tsst sich aus unserer Kranken- 
geschichte eine Analogie anffihren: Die bevorstehende unerwiinschte 
Vaterschaft stand als drohende, sehr peinliche Unannehmlichkeit dem 
Patienten gegeniiber, eine Fatalit~t, die nach seinen eigenen Worten 
,jede Erhebung des Geistes hinderte", und die derselbe in einer brief- 
lichen Mittheilung ,,als yon grossem Einfiusse auf seinen Zustand" be- 
zeichnete. Ieh bin sehr geneigt~ gerade dieses Moment einer d rohen-  
den  K a t a s t r o p h e  als  die Que l l e  e i n e r  bes t~ ind igen  psy- 
e h i s c h e n  E r r e g u n g  zu betrachten, die, wenn auch hier und da 
zuriiekgedr~ngt, doch immer einen Zustand gesteigerter psyehiseher 
Irritabiliti~t fiberhanpt bedingte; dazu gesellte sich die sicherlich i~tio- 
logisch auch schwer in's Gewicht fallende g e i s t i g e  U e b e r a n s t r e n -  
g u n g  bei der den regen Geist des Patienten nieht nur nicht befriedi- 
genden, sondern schliesstich geradezu abstossenden Vorbereitung zum 
Examen, - -  und so kam es schliesslich zum Ausbruche des psycho- 
pathischen Zustandes. 

Ieh theile nunmehr in Kfirze cinch zweiten Fall yon Grfibelsucht 
mit, der sich weir mehr, als der erste, der Sehilderunff G r i e s i n g e r ' s  
ansehliesst und dem dort vorzugsweise zu Grunde liegenden Falle 
auch i~tiologiseh verwandt ist. 

S. B., 20jiihriger Kaufmann, yon sehr m~ssigen Geistesanlagen, hat nur 
die Elementarsehule besucht~ und aueh spaterhin nicht viel zur weiteren 
geistigen Ausbildung gethan. Eine herediti~re Disposition zu •ervenkrank- 
heiten ist nicht vorhanden. Von Hause aus immer schw~chlich und blass aus- 
sehend, giebt er an t im 10. Lebensjahre ,lungenleidend" gewesen zu sein; 
nach mehrmonatlichem Husten mit schleimigem Auswnrf, Dyspnoe etc. zeigte 
er sp~terhin nie mehr irgend welche Symptome yon Seiten der Lungen. Von 
seinem 16. Lebensjahre an litt er whhrend mehrerer Jahre an ausser- 
ordentl ieh haufigen nhchtl ichen Pol lu t ionen ,  die durehschnittlich 
3 bis 4 ]~Ial in der Woch% fast regelmi~ssig 2 his 3 Mal in einer l~acht, 
wiederkehrten. Onanie will er nie getrieben haben. Trotz der verschieden- 
sten Medicationen blieb die so enorme Frequenz der Pollutionen fast 2 Jahre 
lang bestehen, und der Patient kam dabei kSrperlich und geistig in ent- 
sprechend hohem Grade herunter. Schliesslich trat ein solcher Verfall seiner 
kSrperlichen Leistungsfiihigkeit ein, dass ibm das Gehen ausserordentlich 
schwer rid, er schlich ,~'ie ein Greis" kraftlos und gebfickt einher, jede 
Thiitigkeit wurde ihm zur miihevollen Arbeit, selbst der Act des Sprechens 
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bildete flit ihn eine Anstrengung. Dabei verspiirte er best~ndigen dumpfen 
Druck im Kopfe~ ,sein Gehirn erschien ibm leer"  sein Gedg.chtniss hatte auf 
das Empfindlichste gelitten, so dass er behauptet, in dieser Zeit u ver- 
gessen zu haben, was er in der Schule gelernt hat, namentlich seine~ wie er 
angiebt~ nicht unerheblichen Kenntnisse in der Geographie und Geschichte. 
Besonders am Tage nach den Pollutionen war er geradezu ,ged~tchtnisslos", 
z. B. ausser Stande, das leichteste Rechnen-Exempel zu 15sen~ --liberdies war 
dann auch die kSrperliche ErschSpfung, namentlieh in den unteren Extremi- 
t~ten, am hochgradigsten, es stellten sich heftige Schmerzen im Kreuze, bis- 
weilen yon da nach den Beinen irradiirend ein~ whhrend sonst ein fast con- 
tinuirlicher Druck und grosses ,,Schw~,chegefilhl" in der Kreuzgegend ibm' die 
Befiirchtung eines Rtickenmarkleidens nahelegten. In diesem geradezu trost- 
losen Zustande suchte er Ende April 187~ - -  auf den Rath des Herrn Geh.- 
Rath L o b e r t -  H~llfe in Grh fenbe rg ,  woselbst er wShrend 31/2 Monate 
hydrotherapeutisch behandelt wurde. Hier trat eine auffallend rasche Besse- 
rung aller Symptome ein, mit dem selteneren Auftreten der Pollutionen 
kr~ftigten sich KSrper und Geist, und auch als bei whrmerer Jahreszeit die 
Pollutionen wieder etwas an Frequenz zunahmen~ maehte die allgemeine Er- 
st~rkung doch zusehends weitere Fortschritte~ und bei seiner Rtickkehr aus 
dem Bade war er wieder so weir hergestellt, dass er seitdem ununterbrochen 
in seinem Berufe th~tig sein konnte, namentlich war aueh die k0rperliche Er- 
miidbarkeit so vollst~ndig gewichen, dass er z. B. im Stande war~ ohne son- 
derliche Anstrengung zwei Meilen hinter einander zu gehen. Trotzdem be- 
standen die Pollutionen (die iibrigens in Grhfenberg - -  friiher und sp~ter Lie 
mehr -- einige Male auch am Tage beim Stuhlgang eintraten) fort~ nur mit 
sehr verminderter Frequenz, durchschnittlich alle 8 bis 14 Tage, nur sehr 
selten zweimal in einer Woche. In der jfingsten Zeit waren sie wieder etwas 
h~ufiger geworden, die Schmerzen im Kreuze stellten sich wieder ein und eben 
deshalb suchte der Kranke meinen ~,rztlichen Rath. - -  Aus dem Krankheits- 
bilde~ wie ich es hier nur in kurzen Umrissen skizzirt habe~ ragt nun unser 
bisher noch nicht erw~hntes psychopathisches Symptom als eines der nach den 
Angaben des Patienten nicht am wenigsten peinlichen Erscheinungen hervor, 
welches iibrigens nur zur Zeit der h0chsten k0rperlichen und geistigen Er- 
schSpfung, und gerade in eigenthiimlichen Contraste mit letzterer, vorhanden 
war. Trotzdem der Kranke, namentlich naoh schlechten Nhchten~ sieh geistig 
,Sde und wast" fiihlte, stellte sich hhufig ein u n b e z w i n g l i c h e r  D r a n g  
zum N a c h d e n k e n  und N a c h s i n n e n  fiber allerlei Dinge ein: die zum 
Theil allerdings in directem Connex mit seinem eigenen krankhaften Zustande 
stand,n, zum T h e i l  abe r  auoh vS l l ig  a u s s e r h a l b  des B e r e i c h e s  
s e i n e r  D e n k w e i s e  in g e s u n d e n  T a g e n  lagen. So vertiefte er sich~ 
angeregt duroh das Sinnen fiber den weiteren Verlauf seiner Krankheit, in 
Gedanken iiber den ,gesehlechtlichen Umgang% fiber ,die Entstehung des 
Menschen" etc,  und las viele darauf beziigliche populg.re Schriften. Ganz 
abgesehen davon aber bem~,chtigte sich seiner oft ein stundenlang anhaltcn- 
des ,G riib e ln" (wie sich der Kranke selbst s p o n t a n wiederholt ausdr~ickte) 
tiber mancherlei Fragen und Gedaaken, die ihm frtiher v~llig fern lagen und 
ihn nunmehr mit kurzen Unterbrcchungen oft viele Tage hinter einander in 
Anspruch nahmen. Namentlich waren es Fragen, die sich um das Wie? der 
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Enistehung vieler Dinge drehten. ,,Ich dachte griisstentheils fiber N a t u r -  
A n g e l e g e n h e i t e n  naeh, fiber die E n t s t e h u n g  v i e l e r  D i n g e  und i h r e  
w e i t e r e  E n t w i c k e l u n g " ,  - -  erz~hlte u.A. der K r a n k e , -  ,0f t  konnte ich 
3 bis 4 S t u n d e n  l ang  h i n b r t i t e n d  auf dem Sopha liegen und fiber An- 
gelegenheiten nachdenken, die Niemand beantworten kann." Su besch~ftigte 
ihn u. A. lange Zeit die Frage: Wie viele Jahre wird es dauern~ bis die 
Welt so bevSlkert ist~ dass sie nicht mehr bestehen kann? Auch politischo 
Dinge~ denen er in gesunden Tagen keine sonderliche Aufmerksamkeit zu- 
wandte, bildeten oft den Gegenstand seiner Griibeleien. Trotzdem diese un- 
freiwillig auftretenden Gedanken, die sehr h~ufig an ein ihm gerade in die 
Sinne fallendes Object anknllpften, seine geistige Schw~che entschiedgn nach- 
tr~glich steigerten, so dass er dann oft z. B. nicht im Stande war, auch nur 
wenige Zeilen einer Zeitung mit Verst~ndniss zu lesen, - -  konnte er sich 
ihrer , n i c h t  e r w e h r e n . "  Im Beginne seiner Erkrankung sehr h e f t i g ,  war 
er spitterhin im Gegentheil apathiseh, gegen Alles gleichgiiltig. - -  Mit sehr 
auffallender Schnelligkeit, naeh kaum einw0chentlichem Aufenthalte in Gr ~ fe n- 
b e r g ,  verlor sich diese Neigung zum Grlibcln und ist seitdem nieht wieder- 
gekehrt. An schlechten Tagen zeigt sicll jetzt nur geistige Abspannung, Ge- 
d~tchtnissschw~che, ,Leere im Kopfe"~ ,,die k r a n k h a f t  e r r e g t e  P h a n -  
t a s i e "  aber~ ~ wie sich der Patient ausdriickte, - -  stellt sich dabei nicht mehr 
ein. - -  u kSrperlichen Symptomen hob der Kranke nur noch h~tufig plStz- 
lich sich einstellendes s t a r k e s  H e r z k l o p f e n  und ein ,Gefiihl yon Witrme" 
im Kopfe hervor, letzteres iibrigens unabhi~ngig  yon dem Auftreten der 
Grfibeleien. - -  Die Untersuchung ergab, bis auf eine ziemlich hochgradige 
A n ~ mie der Hant und sichtbaren Sehleimh~ute bei iibrigens j etzt ganz gutem 
Ern~hrungszustande, Integrit~t aller 0rgane. - -  

Wenn in dem einen FaUe G r i e s i n g e r ' s  der Kranke selbst als 

die Ursache seiner Erkrankung durch viele Jahre  fiberm~ssig getrie- 

bene Onanie bezeichnet,  so beweist der eben mitgetheilte Kranken- 

bericht, dass in der Tha t  sehr copiSse Sperma-Verluste  ia der Aetio- 

logie des uns besch~ftigenden psychopathischen Zustandes eine wich- 
tige Rolle spielen. Wir  sehen hier bei einem durch das genannte 

Moment heruntergekommenen jungen Manne, - -  und zwar in' einem 

Grade, der an und fiir sieh schon nicht ohne pathologisches Interesse 
erscheineu diirfte - -  nebea den Symptomen hSchster kSrperliche'r und 

geist iger ErschSpfung,  das psychopathische Symptom der ,,Grtibel- 

sucht" auftreten, eine Combination,  die an nnd ffir sich Nichts Auf- 
fallendes darbietet ,  sondern uugezwungen in die Reihe der unter dem 

Collectivnamen der , ,reizbaren Schw~iche" ( E r e t h i s m u s  nach H e n l e )  

zusammengefassten Symptomengruppe eingeordnet werden kann. Irr i-  

tations- und Depress ions-Zust~nde  sehen wit j a  so h~ufig bei den 
verschiedensten Erkranknngen des :Nervensystems neben einander 

bestehen. --- Ob in dem zweiten Fall% in diametralem Gegensatze. 
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zum ersten, eine A n ~ m i e  des  G e h i r n s  - -  entsprechend dem All- 
gemeinzustande*) - -  zu Grunde lag, sei dahingestellt. Jedenfalls sind 
uns Hyper~mie and Aniimie als Ursachen einer und derselben Er- 
scheinung, gesteigerter Empfindlichkeit des centralen Nervensystems, 
aus vielfachen Analogien bekannt. Auch fiir diesen Fall passt bis zu 
gewissem Grade die oben erwiihnte Cohen ' sche  Erkliirung, da auch 
dieser Patient bestitndig, oder wenigstens sehr viel~ weiterea schlimmen 
Folgen seines kSrperliehen Leidens nachgrtibelte. 

Zur A e t i o l o g i e  unserer Affection hebe ich noehmals hervor, 
dass in meinen beiden F~tllen, sowie im dritten Falle G r i e s i n g e r ' s ,  
keine herediti~re Friidisposition zu Erkrankungen des Nervensystems 
bestand. Der zweite Kranke G r i e s i n g e r ' s  stammte yon einer ,,sehr 
nervSsen" Mutter, eigentliche Geisteskrankheiten in der Familie wurden 
in Abrede gestellt, doch hatte tier Kranke in der Jugend zwei schwere, 
vollsti~ndige epileptisehe Anf~tlle gehabt und noch sp~tter an sehr 
hi~ufigen, leichten Schwindelanfiillen gelitten. Aueh hatte er friiher 
stark excedirt und seine Sexual-Organe waren zur Zeit der Unter- 
suchung ,functionsunfiihig." In einem der yon G r i e s i n g e r  erw~hu- 
ten F~tlle schrieb der Kranke selbst scin Leiden einer tiberm~ssigen, 
yore zehnten Jahre an getriebenen Onanie zu; bei meinem zweiten 
Krankeu waren offenb'tr die Pollutionen yon so enormer Frequenz die 
Ursache des als Theilerscheinung hoehgradigster allgemeiner Er- 
schSpfung auftretenden psychopathischen Symptoms, *~) bei dem ersten 
glaubte ich, nebeu dem Momente der geistigen Ueberanstrengung, die 
best~tndig errcgende Einwirkung einer bevorstehenden Fatalit~tt beson- 
ders betonen zu m t i s s e n . -  Alle F~tlle, mit Ausnahme einer von Gr ie -  
s in g c r kurz erwi~hnten gcbildeten Dame, betrafen junge, den besseren 
Stiinden angehiirige Mimner im Alter yon 18 bis 34 Jahren. - -  Es 
bleibt mir noch tibrig, wenige Worte fiber den V e r l a u f ,  die P r o g n o s e  
uud T h e r a p i e  des besprochenen psychopathischen Zustandes auszu- 
sagen. In meinen beiden F:~tllen, sicher wenigstens in dem ersten, 
sowie in dem ausffihrlich berichteten Falle G r i e s i n g e r ' s ,  war dic 
Eutwickelung der psychischen StSrung eine allm~lige, langsam sich 
steigernde. Irgend welche schwerere Symptome einer geistigen Er- 
krankung traten in keinem Falle h i n z u . -  Ueber den Ausgang des 

*) Allgemeine Anltmie kann natiirlich keineswegs gleichzeitige locale 
Hyperhmie, z. B. des Gehirns, ausschliessen. 

~ )  Mehr minder schwere einfach hypochond r i s che  Verstimmung ist 
bekanntlich eine der gewShnlichsten Erscheinungen bei Personen~ die an 
himfigen Pollutionen leiden, namentlieh wenn Onanie zu Grunde liegt. --  
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Leidens erfahren wir bei G r i e s i n g e r  Nichts, abgesehen yon der 
Angabe, dass ein Bruder des einen Kranken yon einem ~thnliehen 
Leiden dutch eine Kaltwasserkur vollstandig hergestellt sein soll, da- 
gegen trat in den beiden yon mir berichteten Fiillen vo l l s t i~nd ige  
W i e d e r h e r s t e l l u n g  ein, nnd  zwar bei dem ersten Kranken naeh 
li~ngerem Aufenthalte auf dem Lande~ bei vollst~ndiger geistiger Ruhe, 
unter der Anwendang m~ssiger hydrotherapentiseher Prozeduren and 
dem anhaltenden Gebrauehe yon Bromkalium, bei dem zweiten ver- 
sehwand die Erscheinung auffallend rasch naeh nur wenige Tage um- 
fassendem Aufenthalte in schSner Gebirgsgegend, der aueh tiberein- 
stimmend bei dem ersten Kranken sofort ausserordentlieh beruhigend 
eingewirkt hatte. 


