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XXVI. 
Ist allen psychisch Kranken der dauernde An- 
staltsaufenthalt (bis zur vollendeten Genesung) 

vortheilhaft ? 
Von 

Dr. C. $pamer, 
Prlvatdocent a. d. Unlversit~t Giessen, 

Sei tdem die grauenhaften Irren-Gefiingnisse - -  die leidcr noch nicht 
der ,grauen" Vorzeit angehSren - -  sich in allen Culturstaaten in freund- 
lich behagliche Irren-Heilanstalten umgewandelt haben, ist die Er-  
fahrung allerorten in diesen Anstalten gemacht worden~ (].ass die En~- 
fernung Geisteskranker aus den gewohnten, h~uslichen wie gesch~ft- 
lichen~ Verh~ltnissen (unter denen die Krankheit entstanden)~ und die 
Versetzung derseiben ia die Lebensverh~ltnisse, wie sie die Anstalt 
bietet, ia den meisten F~llen yon dem allerheilsamsten, beruhigendsten 
Einflusse sei. Die erste Wirkung der Transferirung ist ausserordent- 
lich h'~ufig eine sehr frappante. Freilich verschwindet dieselbe (die 
eingetretene Beruhigung) bei den meisten F~llen in kurzer Zei~, nach 
einem Tage oder einigen~ wieder, der krankhafte Erregungszustand des 

Hirngewebes ist eben racist so gross, dass er auch unter den gtinstig- 
sten Verhiiltnisssen, bei Abhaltung aller ~iusseren Erregungsursachen, 
nicht lange latent bleiben kann. Doch giebt es immerhin auch ein- 
zelne der Anstalt tibergebene F~tlle, wo die mel~ncholische oder mania- 
calische Erregung*) nicht so hochgradig ist, - -  wenngleich sie die 

*) Wie ich in einer frfiheren Arbeit (dieses Archiv VII., 1) ausgefiihrt 
habe, betrachte ich auch die melancholischen Zusti~nde als eine pathologische 
Erregung im psychischen Reflexbogen. Der oft auch daffir gebrauchte Aus- 
druck ,,Depressiv-Zust~mde ~ kSnnte auf den ersten Blick allerdings wohl die 
Meinung erwecken, dass es sich hier um einen einfachen Herabsetzungs- 
zustand der physiologischen Erregung handle. Davon kSnnte meines Be- 
dfinkens aber nur" in der ,Melancholia attonita" die Rede sein; und diese ist 
so scharf yon dem Bilde der gewShnlichen, eigentlichen, lgelancholie ver- 
schieden, dass selbst die Berechtigung, beide Zusthnde mit demselben Familien- 
namen zu belegen, bestritten werden kann. 
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Entfernuag der Iudividueu aus dem Hause nothwendig m a c h t e , -  und 
we sie deshalb mit dem Eintritte in die Anstalt dauernd verschwindet. 
Entl/iss~ man solche Individuen dann bald naeh Hause~ so zeigcn sie 
sich oft sofort wieder aufgeregt and sind nach dem Verbringen in 
die Anstalt (auch wenn es gegen ihren Willen geschah) meis~ ebenso 
sehnell wieder beruhigt. Einen Fall derart beobachtete ich kiirzlich. 
Zu Hause bet der M a n n -  ein circa 30j~hriger S c h u s t e r -  sofort 
wieder das volle Bild der Melancholie (machte auch Selbstmord- 
versuche), in der Anstalg war ihm kaum etwas anzumerken, nach der 
ersten wie nach der zweiten Verbringung (welch letztcre nach aeht 
bis zehn Tagen hiiuslichen Aufentha]ts wieder erfolgte). 

H~ufiger als in Anstalten kann man dauernden Erfolg (allein!) 
tier Entfernung aus den gewohnten Verhii, ltnissen in der Privatpraxis 
beobachten, aus dem Grunde, weft eben die leichteren F/ille yon (Neuro-) 
Psychosen meist den Anstalten gar nicht fibergeben wcrdeu. Dieser 
Erfolg ist oft genug aueh d a e i n  eclatanter, we die hi~uslichen Ver- 
hiiltnisse keineswegs besonders unangenehm, oder iiberhaupt Aufregunff 
setzend sind. Ein recht frappantes Beispiel dieser Wirkung habe ich 
unlitngst beobachtet. Es betraf eine hypoehondrisch-melaneholische 
Frau, welehe ich mit beseem Erfolge 6fter auf kleine Reisen schiekte, 
trotzdem sic zu Hause im besten Frieden, in kleiner Familie, und in 
guten Verh/~Itnissen lebte. Zu Hause befand sie sich trotzdem fort- 
wiihrend in cinem trestles cmpfindlichen und angstvollen Zustand% 
sobald aber die Kirchthurmspitze des Ortes aus dem Gesichte ver- 
schwunden war, wurde sie, wie ihr Mann and sie selbst aussagten, 
jedesmal ,,ein ganz anderer Mensch," ruhiff, selbs~ heiter. War sic 
2--3 Taffe wieder zu Hause ,  so trat der alte Zustand immer wieder 
ein, so dass sie endlich, weil ihr steres Reisen unmSglich~ in eiuer An- 
stalt Htilfe suchen musste. 

Diese Bcmerkungen vorausgesehickt, glaube ich nieht missverstan- 
den zu werden, wenn ich jetzt zwei F/ille erwiihne~ welche eclatant 
beweisen, dass auch diese Regel, die des giinstigeu Einfiusses der 
Fernhal~ung yon Hause, nicht ohne Ausnahme ist. 

1) Frl. G. R., 28 Jahre alt, ehne nachweisbare geerbte Krankheitsanlage, 
erkrankte, (in Folge einer unglticklichen Liebe, wurde angegeben) ziemlich 
acut. Melaneholische Aufregungszust~nde mit haufigen Selbstmordversuchen 
~echselten mit ruhigertn Tagen einfacher Depression. Hallucinationen waren 
in Menge vorhanden. GemeingefiihlsstSrungen gaben schon zu den bedenk- 
lichsten Schilderungen - -de r  Rficken sei abgebrochen z. B. -- Veranlassung. 
Die Proguose war yon mehreren Irreni~rzten ungtinstig gestellt. Denselben 
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Eindruck gab mir die Patientin, als ich sie darnach, - -  den ersten Tag, den 
sie wieder in ihrer Familie war - -  zum ersten Male sah. 

Patientin war ni~mlich bald nach Beginn der Erkrankung in eine - -  all- 
seitig bestbeleumundete --Privatanstalt  gebracht worden, und dort ca. ein 
halbes Jahr lung verblieben. Wie bekanntlich die meisten Kranken, verlangte 
sie dort mfindlich, und ebenso in ihren Briefen an die Mutter, best~ndig nach 
Hause, besehwerte sich (offenbar in Folge yon ttallucinationen) fiber alles 
mSgliche, ihr dort angethane Unreeht, his sie ihre Mutter deshalb - -  ohne 
weiteren ~rztlichen Ruth - -  wirklich abholen liess. 

Die Patientin kam in einem recht traben Zustande zu Hause an. Hohe 
Angst peinigte sie, verbunden mit, (zum Theil wohl beruhend auf)Halluei- 
nationen und lllusionen. Das gestSrte Gemeingeftihl wurde oben schon er- 
wiihnt. Die Kranke sagte nicht: ,,es ist mir als oh," sondern ,es is~" der 
R(icken abgebroehen etc. - -  Aber schon nach 2 Tagen war eine Beruhigung 
unverkennbar u n d , -  alle Einzelheiten der Krankengesehichte bier vorzu- 
tragen w~re mindestens iiberfltissig - -  die Beruhigung, die Besserang im All- 
gemeinen, schritt yon Tag zu Tag sichtlieh weiter fort. Die Gemeingeftihls- 
stSrangen wurden geringer, ihre Deutung weniger bestimmt, Widerspruch 
gegen die aus Sinnest~usehungen hervorgegangenen Ideen wurde bald ver- 
tragen, schliesslich selbst bei verschiedenem Wahrgenommenen gefragt, ob es 
Wirklichkeit oder Tiiuschung sei - -  kurz nach 3 Woehen war die Kranke 
in der Reeonvalescenz so welt vorgeschritten, dass sie aus der ~rztliehen Be- 
handlung entlassen werden konnte. Eur zeitweise zeigten sich noch Spuren 
der sensitiven StSrungen. - -  Each weitereu 14 Tagen reiste die Familie ab, 
whhlte sieh einen neuen Aufenthaltsort. 

Es lag nun zuniichst die Beftireh~ung sehr uahe - -  namentl ich 

bei dem relativ rasehem Znriicktreten der Erseheinungen des (~edrtickt- 

seins - - ,  class dies Zurticktreten nut das tIereinbreehen einer anderen 

Irreseinsform bedeute, dass sich eine krankhaft gehobene St immung 

nua entwiekelu werde. Diese Beffirchtung hat sich aber absolut nicht 

bewahrheitet. Ieh kann das jetz~ auf das Bestimmteste sagen, nach- 

dem tiber 2 Jahre verflossen sind, und ich die Dame zuletzt w~hrend 

8 Woehen fast taglich wieder zu beobachten Gelegenhei~ hatte. Sie 

ist jetzt  durchaus gesund. 

2) Der zweite Fall betrifft ~uch eine Dame, aber eine ~ltere, im Anfang 
der 60er Jahre stehende, verwittwete Mutter mehrerer erwaehsener Kinder. 
Sie bot auch Erseheinungea melaneholiseher u nur weir weniger 
sttirmische, als die vorige Patientin. Die Frau hatte seit liingerer Zeit allein 
gelebt, eigenen Haushalt geftihrt, abet in einer Stadt, wo sie viele Angel. 
hSrige butte. Eines Tages ktindigte sie hier ihre Wohnuug und zog - -  ohne 
recht verntinftigen Grund, wie es sehe in t , -  naeh einem anderen Orte. Kaum 
an letzterem angelangt, oder schon vorher, reute sie die That aber sehr. 
Each einiger Zeit erst gestand sie dies ihrem Bruder, der dann sofort 
natfirlich mit einigen pecunihren Verlusten, auch wohl nicht ohne das Ge- 
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li~ehter mancher Personen~ und ohne sonstige Aufregung der an Ruhe ge- 
wShnten alten Frau - -  den Rtiektiberzug bewirkte. 

Seitdem nun begann die - -  reiche --  Frau zu jammern, dass sie ihr 
VermSgen muthwillig verschwendet babe, dass sie an ihrem und ihrer Kinder 
Unglfick nun schuld sei, dass sie noch hungern mtisse, etc. - -  Die AngehS- 
rigen brachten sie schlieaslich in die Irrenanstalt, in ' der Hoffnung: sie dort 
schneller genesen zu sehen. Diese Hoffnung wollte sich aber nieht erfiillen. 
Die Frau ftihlte sich dort erst recht unglticklich, und ihr Jammern liess nicht 
nach. Nach einiger Zeit wellten die Verwandten ihr nachgeben, und sie 
~ieder aus der Anstalt entfernen. Auf ihre Anfrage an den Dirigenten der 
!etzteren, ob dies ohne Nachtheil fiir die Kranke geschehen kiinne~ erhielten 
sie aber - -  wie wohl jeder Psychiater begreift - -  eine absolut verneinende 
Antwort~ und standen darauf hin zuniichst yon dem Vorhaben ab. Aber nach 
Verlauf einiger weiteren, ohne Besserung verstrichenen Zeit (ira Ganzen 
mehrere Monate) nahmen sie die Kranke doeh weg, und liessen sie auf dem 
Lande in einem Hause von Verwandten nach friiherer Weise mit einer guten 
Dienerin ihren eigenen Haushalt fiihren. Von dem ersten Tage an husserte 
die Kranke bier nur Freude, wieder selbsti~ndig zu sein. Das Thema ihres 
vermeintliehen Vergehens und ihres dadurch verursachten u 
wurde nat[lrlich zun~chst yon Niemanden bier bertihrt - -  yon ihr se]bst hat 
man von dem Tage an kein Wort derart mehr gehSrt. Als die AngehSrigen 
spi~ter die Spraehe darauf brachten, i~usserte sie sieh vollkommen richtig und 
unbefangen darfiber. - -  Seit ihrem Austritte aus der Anstalt sind auch tiber 
2 Jahre verflossen. Ich sah die Frau ktirzlich mehrmals, und babe nichts 
Krankhaftes an ihr entdecken kSnnen. 

Niemand wird mir hoffentlich die Annahme zutrauen, eine positive 

Einwirkung der Umgebung sei in solchen Zust~nden wie die gesehil- 

derten mi~chtig gcnug, den krankhaften Zustand des Gehirns zu ver- 

treiben. Ziemlich ausnahmslos handelt es sich bei der Wahl einer 

,giinstigen" Umgebung nieht um positive Einwirkungen, sondern nur 

um negative, d.  h. um Fernhal tung yon Schadlichkeiten, um geistige 

Hygieine. Es ist wohl ebensowenig der Satz bestreitbar, dass, so lange 

im Hirne ei~_ einigermaassen intensiver Krankheits-Proeess besteht, wir 

durch die giinstigsten ausseren Verhaltnisse die Krankheit nicht bannen 

kSnnen, wie der Satz, dass, wenn jener  Process im Abklingen ist, die 

vSllige Berahigung in dem Treiben des gew(ihnlichen Lebens durch 

tausend erregende Schi~dlichkeiten lange, vielleicht selbst auf die Dauer, 

verhindert werden kann. Zweifellos fallen nun diese Sehadlichkeiten 

in den Anstalten weitaus mehr als zu Hause fort. Es giebt aber - -  

das di~rften obige Falle beweisen - -  auch Momente, die in e inzelnen 

Fallen der Genesung der Kranken gerade in den Anstalten entgegeno 

stehen. Es mSgen wohl wesentlieh zwei sein. Zunaehst das Heimweh 
die ungestiime, unvertilgbare Sehnsueht maneher ( - -  einzelner - - )  In- 
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dividuen nach ttause, nach ihren AngehSrigen. Das gewShnliche krank- 
haft ungeduldige~ Verlangen der Fatienten, nach Hause gelassen zu 
werden, hat na~tirlich nichts damir zu thun~ isf freilich in praxi oft 
l~ngere Zeit schwer davon zu unterscheiden. ,Gemiithsmenschen," und 
zugleich Leute, die noch hie l~ngere Zeit yon den AngehSrigen ge- 
trennr waren, vielleicht auch ~l~ere, pcdantisch gewordene, die sich 
nicht mehr an neue Umgebung gewShnen kSnnen, dtirften wohl be- 
sonders in's huge gefasst werden. Bei der ersten Patientin sind beide 
Umst~nde vorhanden gewesen. - -  Der frappante Gegensatz in beiden 
Fgllen: - -  keine Spur yon Besscrung in der Anstalt, in der Familie 
dieselbe s o f o r t  beginnend,--  scheiut mir zur Aunahme zu z w i n g e n ,  
dass die brenueude Sehnsucht nach dem Helm dort ihrer Genesung 
direct im Wege gestanden habe. Ich glaube, es wiirde Voreingenom- 
menheit dazu gehSren, dies zu lgugnen. 

Dagegen kann man mit mehr gech~ fragen, ob solche Beobaeh~ung 
neu sel. Das ist sie wohl niche, denn G r i e s i n g e r  sagt in seinem 
Lehrbuche, dass manehe Kranke erst in ihren hauslichen Verh~ltnissen 
vollkommen gesund wiirden. • dieser einen ganz gelegentlichon 
Notiz, h~be ich ~ber niches Bestimm~es dartiber bemerkt gefunden 
und es schieu mir darum die Mittheflung der obigen, so pr~gnanten 
F~lle nicht ohne praetisches Interesse. Ich muss wenigstens gestehen, 
dass ieh w~hrend meines Ans~al~slebens jene Bemerkung G r i e  s i nge r ' s  
nicht geniigend gewtirdigt habe*) und vielleicht ist es dem einen oder 
anderen Collegen ahnlieh ergangen. Es sind mir durch obigen Fall 
einige (wenigel) audere iu's Ged~chtniss zurtickgerufen worden, wo die 
in Folge dringenden Wunsches der Krauken und der Angeh6rigen 
endlich erfolgten Entlassu~gen aus der Anstalt, vor der Genesung, 
doch in einer uns Anstalts~rzte erstaunenden Weise guten Erfolg hatten, 
wo start der yon uns geffirchteten u darnach die Nach- 
richt vSlligen Woh]seins unserer Pfleglinge e i n t r a f i -  Der Versuch 
der Entlassung~ glaube ieh, verdient es bei F~llen, wo die Sehnsucht 
nach dem Heime dauernd das Fiihlen und Vors~ellen der Kranken be- 
herrscht, 5fter vielleicht als geschieht gemaeht zu werden. 

Ausser diesem Momente, welches indess, - -  das sei wiederhol t--  
entsehieden nur bei einzelnen, wenigen Individuen der Genesung der 
Kranken nicht nur~ sondera schon ihrer Besserang, entgegensteht~ 
glaube ich, d~rfen wir ~ber aueh bei anderen F~llen ein zweites Mo- 

*) Dieselbe scheint sich ~usserdem auch nur auf vor der Entlassung schon 
in die Reconvalescenz Getretene zu beziehen. 
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ment nieht vergessen, auf das sich wohl der citirte Gr i e s inge r ' s che  
Ausspruch am meisten bezieht. Es ist ein Moment, das sich ziemlich 
ausnahmslos erst naeh erfolgter Besserung geltend macht, in dem 
Au~enblieke n~mlich, wo die Vorstellnugen des ,,Ich" und seines Ver- 
hiiltnisses zur Umgebung wieder in ihre alien Rechte einzutreten be- 
ginnen. Es muss dann zweifellos der Gedanke, sich im Irrenhause zu 
befinden - -  trotz Allem~ was wir yon u der Menschen gegen 
Anstalten spreehen mSgen -- allen sensib]en und intelligenteren Kranken 
bei diesem ,,Erwachen" zuni~ehst tin hSchst uaangenehmer, peinlieher, 
sein, - -  man muss dies, wenn man nicht im Interesse der guten Saehe 
blind sein will, a priori sieh denken, und dass es wirklich oft  so ist, 
hat jeder Arzt geschen. Jedes an die Zukunft denkende Individuum 
muss sich nun sagen, dass es fortab yon sehr vielen Menschen stets 
misstrauiseh, als eines psychischen Defects verdiichtig~ and zu Riick- 
fall in die volle Krankhei~ jederzeit geneigt~ angesehen werden wird. 
So fatal dieser Umstand ffir die Kranken sparer immer, und so un- 

richtig die Annahme auch in einer Zahl yon F/illen ist, so kOnnen 
wir doch das nichtsachverst~ndige, aber immer misstrauische Publicum 
hie hindern, dieses Misstrauen zu generalisiren~ so lange unsere (An- 
stal~s-) Statistik tier Defecte und Reeidive keine anderen l:~esultate 
ergiebt als seither. 

Der Gedankc an diese Folgen drtickt ohue Zweifel einzelne Indi- 
viduen so lange~ als sie in der Ans~alt sind, wo es gar nicht zu ver- 
hiiten ist, dass ihre Umgebung denselben immer wieder wachruft, 
wi~hrend sie zu Hause, in der lieben uud gewohnten Umgebung, und 
dem gewohnten Treiben des Lebens, ihu doch viel char abzuschtitteln 
im Stande sind. - -So lche  Kranke sind es'wohl wesentlich, die G r i e -  
s i n g e r  gemeint hat. 

Den hier vertretcnen Satz kurz zu wiederholen: Es giebt aueh 
Kranke ohne alles eigentliche tteimweh, welche man - -  wenn die 
hi~uslichen VerhiiltUisse nicht ungliickverheissend siud, natiirlich! 
auch selbst ohne Driingen der Angeh(irigen, and selbst des Kranken, 
probeweise zu entlassen sich nicht scheuen soll, sobald sich der Ein- 
tritt der Reconvalescenz verziigert. 

Wenn dies auch vie]leich~ selbs~ in der Theorie yon mancher oder 
vieler Seite zugestanden sein sollt% diirfte, wie mir seheint, doch fiir 
die Praxis hie uud da cine Warnung vor der Generalisirung der Furcht 
vor (probeweisen) Entlassungen Geisteskranker vor ihrer v611igen Hcilung 
nicht ganz gegenstandslos sein. Fiir meine Anschauungen in praxi ge- 
stehe ich, w~ire solche Warnung friiher cntschieden heilsam gewesen. 
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