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Ueber normale und kataleptische Bewegungen. 

Von 

Dr. Rieger 
in Wiirzburg. 

A n  einem anderen Orte*) babe ich mich darfiber ausgesprochen, 
welch ungeraeine Wichtigkeit die hypnotischen Phanomene ffir die 
P s y c h i a t r i e  zu gewinnen bestimrat sind und das besonders ffir das 
Gebiet der p s y c h o l o g i s c h e n  Erscheinungen im engsten Sinne: wie 
uns dutch den Hypnotisraus ein Gebiet erSffnet ist, in dem wir psy- 
chologische Experiraente anstellen kSnnen, die nicht wie die bisheri- 
gen psycho-physischen wesentlich auf Modificationen der einwirken- 
den Reize, sondern auf eine totale experimentelle Yeranderung des 

*) Sitzungsberichte der physik.-raedio. Gesellsehaft zu Wtirzburg. Jahr- 
gang 1882. S. 1ft.: sUeber Hypnetismus% Ich muss die Kenntniss manoher 
hypnotischer PhSnemene veraussetzen for den zweiten Theil des Folgenden. 
Dabei raSchte ieh gleich beraerken, dass wenn ieh ira Folgenden genSthigt 
war, gegen die Einmisehung der ,Bewegungsvorstellungen" in rein physie- 
logische Probleme zu polemisiren, mir auf Grund dieser angeffihrten Mitthei- 
lung nun nicht seIbst tier Vorwurf gemacht werden darf, ish begehe den 
gleichen Fehler, weft dort an zwei Stellen auch yen ,Bewegungsvorstellun- 
gen" und zwar bei Menschen und Thieren die Redo ist. 

Ioh habe dort deutlich gesagt, dass dies oben ira Sinne einer Be~rach- 
tungsweise geschieht, ,,die wir der Domaine tier Psychologie zuzuweisen ge- 
wohnt solon d. h. einer solchen~ die die Vorgg~nge in ihrer Erscheinung aug 
fasse unter Zuh~ilfenahrae des uns durch unsere innere Ansehauung gegebenen 
Sehl~issels zum Verstgndniss, aber vor der Hand rai~ Vernaehlgssigung ihrer 
als physiologisch bezeiohenbaren Seite, ngmlich tier Frage nach don mate- 
riellen Yorggngen dabei" u. s.w. Ira Folgenden ist aber eben iraraer nur 
yen letzteror die Red~. 
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reagirenden Subjects selbst gebaut sin& Hier will ich einen kleinen 
Theil des reichen Gebiets nach einer anderen 1Riehtnng verwer- 
then, mir die weitere psyehologische Ausbeutung des Feldes auf 
eine spatere Gelegenheit aufsparen und nut betrachten die im hyp- 
notischen Zustand an der Muskulatur beobaehteten Erseheinungen. 
Dabei wird sich als ein Gewinn ffir die Psychiatric ergeben, dass 
gleichzeitig die auf ihrem Gebiet schon lange bekannten aber immer 
rathselhaft gebliebenen tetanisehen und kataleptisehen Zustande we- 
nigstens in ihrer iiusseren Erseheinung erklart werden. Daaber  diese 
Erkl~rung enge verkntipft ist mit einer genaueren Erkenntniss der nor- 
malen sogenannten willkfirlichen Muskelaction, so muss ieh deren 
cingehende Bespreehung vorausschieken. 

I. Ueber natiirliche Bewegungen und, die Wichtigkeit der antagonisti- 
schen Innervation fiir dieselben. 

Suchen wir nach den elementaren Grundlagen eines Verst~tnd- 
hisses jeder Bewegung in der sogenannten .willktirliehen Muskulatur ~', 
so erkennen wir sehr baldl dass aueh dann alle Sehwierigkeiten noeh 
durchaus n!cht beseitigt, eine vOllige Erkenntniss immer noch nicht 
gesehaffen ware, wenn wir aueh eine vollkommene Einsicht besassen 
in das Wesen des Innervationsvorgangs, tier in Betraeht kommt bei 
der ausschliesslichen Ber~eksiehtigung des einem einzelnen Muskel 
vom Centrum zugeleiteten Anstosses, dessen Untersuchung dem phy- 
siologischen Thierexperiment bis zu einem gewissen Grade zuglinglich 
ist und woffir speciell die Thatsaehe von Wiehtigkeit wurde, dass eln 
dem Zustand des .willkfirlich" innervirten Muskels analoger Tetanus 
nieht dureh die einmaligen lReizanstSsse der Oeffnung und Schlies- 
sung mittelstarker galvanischer StrSme zu Stande kommt, sondern 
durch die gehauften Reize des Induetionsapparats oder sehr rasch 
anderswie unterbrochener galvaniseher Str6me. Wenn wir auch in 
dieser Richtung die genauesten Kenntnisse bes~ssen und uns ganz 
klar w~re, wie es zugeht bei dem Vorgang, den Brf icke*)  mit einem 
gliieklich gewahlten Bilde bezeichnet als nieht bewirkt durch rasch 
wiederholte einzelne Salven sondern durch ein anhaltendes Peloton- 
feuer, so hatten wir eben damit doch nur eine Grundlage der Er- 
kenntniss ffir den willkfirlicheu Innervationsvorgang ganz im Allge- 
meinen gewonnen, wir blieben gewissermassen immer noch beim 

*) Vergl. d~sson ~bhandlung .Ueber willkiirlich~ und krampfhafto Be- 
wegungen% Sitzungsberichto der k. Akadomio in Wion. Bd. 75. Abth. 3. 
Si~zung v. 8. Nov. 1877. 
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]solirten Nerv-MuskelprS~parat stehen, fiber das wir nut die weitere 
Kenntniss bes~ssen, in welcher Weise auf ihm und zu ibm der na-  
t f i r l i c h e  Innervationsanstoss (nicht mehr bloss kfinstliche Reize) zu- 
geleitet werden: wir waren aber nach wie vor ohne Kenntniss dar- 
fiber, wie sich nun in Wirklichkeit der complicirte Vorgang gestaltet, 
um den es sich bei jeder in der Natur vorkommenden ,willkfirlicben '~ 
Bewegung bandelt und yon dem wir als oberstes und wiehtigstes 
Charakteristicum jedenfalls schon jetzt mit aller Sieherheit so viel 
sagen dfirfen, dass er prineipiell hie in tier Innervation eines e in -  
z e l n e n  Muskels besteht. 

Es wird nun jedenfalls sehr viel zur Vereinfachung und Klarung des 
Problems beitragen, wenn wir die beiden Fragen seharf trennen und ffir 
unsere Untersuchung den Innervationsanstoss, den der Muskel fiber- 
haupt erf~thrt, als ein gegebenes, wenn aueh noch nieht genau ana- 
lysirtes, so doch ffir uns vorlS, ufig aueh nicht zu analysirendes Mo- 
ment betraehten, dagegen uns ausschliesslieh der Frage zuwenden, in 
welcher Weise die vom Centralnervensystem zur Vollffihrung gewisser 
Bewegnngen ausgehenden InnervationsstrSme im gegebeaen Fall nun 
auf einzelne Muskeln vertheilt werden. 

Ffir die sieh hieran anschliessende weitere Frage, auf welchem 
Wege wit in dieser Richtung weiterkommen werden, ergiebt sich vor 
allem die Erw~tgung, dass es einerseits hiebei ganz unmSglich ist, 
sieh nur an die Betrachtung e ines  peripheren Nerven und seines 
Verzweigungsgebiets zu halten, da ja  Muskeln, die ganz evidenter- 
massen in nachster synergischer Beziehung zu einander stehen, ihre 
Impulse auf ganz versehiedenen Nervenbahnen erhalten, und dass 
andererseits die Untersuchung im Wesentliehen auf die Beobachtung 
am Menschen besehrankt sein muss, well es nicht mSglich ist, im Thier- 
versuch die Bedingungen der natfirlichen ,willkfirlichen" Innervation 
regelmS, ssig herzustellen. Denn selbst wenn man den bestdressirten gund 
dazu benutzen wollte, so h~tte seine Beobachtnng doeh nut dana einen 
Vorzug vor der des Mensehen, wenn man sieh zugleich viviseetori- 
scher Eingriffe an ihm bediente, etwa in der Absieht dadurch eine 
genauere Registrirung der Bewegungen zu erzielen. Alsdann wird 
aber  wohl Niemand daran zweifeln, class eben in Folge dieser Ein 
grille aueh bei einem solehen Thier die normale eingefibte ,,willkfirliche, 
Innervation aufhSrte. Wenn wir aber damit auf das unversehrte Thier 
angewiesen waren, so Mtte, wie gesagt, seine Wahl vor der menseh- 
licher Versuehsindividuen gar keinen Vorzug. 

Etv~as anders stfinde freilieh die Frage  nach der MSgliehkeit, an 
dressirten Hunden dutch vivisectorisehe Eingriffe b l e i b e n d e  S t g r u n -  
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gen einer solchen normalen Innervation zu verursachen. Die zahlreichen 
Beobachtungen yon Gol t z  z. B., der seit Jahren sowohl an kiinst- 
lich rfickenmarks-als an kfinstlich hirnkrank gemaehten Hunden, die 
vorher genau auf verschiedene Kunstfertigkeiten eingehender geprtift 
worden waren, objective klinisehe Untersuchungen anstellte, zeigen 
allerdings, dass auf diesem experimentellen Wege zum Theil erfotg- 
reich das nachgeahmt werden kann, was die 1Natur so oft am 
kranken Menschen bewirkt: allein andererseits muss betont werden, 
dass nicht nut die doch aueh berechtigte Scheu vor nieht absolut 
unentbehrliehen Vivisectionen uns diesen Wag zu ;+erleiden geeignet 
ist, sondern vor allem die Erwagung, dass wir ja doch keine 
ttundepathologie sondern eine mensehliche haben wollen, und dass 
die 5Tatur ihre Experimente am kranken Menschen eben doch viel 
besser und erfahrungsgemi~ss sogar, was vielleicht a priori unwahr- 
scheinlicher erscheint, viel reiner macht, wofern man nur die richtigen 
Falle auszuwahlen weiss, als der geschickteste u es vermag. 
Und in der That hat es slch ja auch gerade far die neuerdings so 
lebhaft in Fluss gekommene Physiologie des Grosshirns gezeigt, dass 
einem Urtheil W u n d t ' s * )  zufolge der pathologisehen Beobachtung 
>,der LSwenantheil zufallt {', wlihrend die Physiologie trotz vieler an- 
regender Einzelergebnisse doch durchaus nicht den Anspruch erheben 
darf, unsere causale Erkenntniss fiber dieses 6ebiet verbessert zu habeu. 
Ich spreche bier setbstverstandlich nut yon d i e s e r  - -  denn dass unter 
rein empirischen Gesichtspunkten der Nachweis umschriebener Stellen 
in der Grosshirnrinde, deren Reizung oder Wegnahme je charakteristi- 
sche, ffir jede verschiedene Erscheinungen bewirkt, auch durch Thier- 
versuche einen unzweifelhaften Werth hat,  wird verniinftiger Weise 
~Niemand bestreiten wollen. Es kann hieffir, zur Gewinnung empiri- 
scher Resultate, das Zusammenarbeiten yon pathologiseher Beobach- 
tung und u gewiss nicht schadlieh sein, wenn auch letz- 
tere aus den angeffihrten Grfinden, um nicht wenigstens fiberfl~issig 
zu werden, wohl in etwas beschri~nkterem Masse gefibt werden dfirfte. 
5Tur wenn es ffir das praktische Bedfirfniss, ffir das Wohl nnd Wehe 
der Menschheit nSthig ware, dass alle einschli~gigen Fragen nun mOg- 
lichst rasch gel6st werden, w~re ja die Ungeduld, die die Saehe auf 
vivisektorisehem Wege der :Natur abringen will, berechtigt - -  hie- 
yon kann aber keine Rede sein, sondern es handelt' sich fast aus- 
schliesslich um reeht interessante aber unpraktische Fragen, und diesen 

*) Vgl. dessen Artikel: Gehirn und Seele. Deutsche Rundsehau 1880 
und das betr. Kapitel soiner physiol. Psychologie, II. Aufl. 
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kaun es nut nfitzen, wenn sie aafs Allerreiflichste durchdacht werden 
in der Wartezeit, die die Natur uns anweist, bis ein m6glichst grosses 
pathologisches Material gesammelt ist. Und nicht nur Dank dieser 
Bedenkzeit werden auf diesem Wege theoretische Klippen leichter 
vermieden werden, sondern speciell aueh das wird sehr werthvoll 
sein, dass wir dann auf diesem Gebiet bei der Deutung yon Beob- 
achtungen am Menschen genauer und kritischer verfahren kSnnen als 
yon solchen an Hunden und Affen. So wird beispielsweise der neuer- 
dings gemaehte Versuch, motorische Stiirungen bei diesen mit Hilfe 
yon gestSrten Bewegungsvorstellungen zu erkl~ren, obglemh er gerade 
als hiiehst bedenklicher Anthropomorphismus aus der innern An- 
sehauung des Beobachters auf das Thier iibertragen wurde, doeh eben 
am meisten dann unhaltbar and sogar h6chst unwissenschaftlich er- 
scheinen, wenn er aus der fiir uns absolut unklaren nnd unzugi~ng- 
lichen ,,Thierseele" wieder ins Menschliche zurfickiibersetzt, also etwa 
auf einen Kranken fibertragen wird, der an einem entspreehenden 
pathologischen Defect leidet. Eben weil wit menschliche Psycholo- 
gie gelernt haben - -  und das Verlangen dtirfte ja  wohl nicht unge- 
rechtfertigt sein, dass iNiemand, der diese nicht grfindlich stndirt hat, 
sich mit solchen Fragen befasse - -  kennen wir auch den Funda- 
mentalsatz, dass das Gebiet, dam der Begriff Bewegung, und das, 
dem der Begriff Vorstellung angehSrt, zwei verschiedene Welten sind, 
und dass es ebenso wenig Sinn hat, eine beobachtete Bewegung dureh 
eine u wie die Bewegung eines Objectes durch die seines 
Spiegelbilds zu erklaren. Es ist nun freilich wohl selbstverst~ndli0h 
anzunehmen, dass solch absurde Consequenzen jenem Erklarungs- 
versuch nicht vorschwebten, sondern dass es sich nur um den 
Gedanken handelte, am Thiere beobachtete St6rungen dem mensch- 
lichen u zug~nglicher zu machen dutch die Erl~uterung, 
das Thier benehme sieh so wie ein Mensch, der die Vorstellung yon 
seinen Bewegungen, ein aus unserer inneren Anschauung geschSpfter 
Begriff, verloren hatte. Abet auch so gefasst ist diese ,)Erkllirung" im 
besten Falle werthlos, weil wir nun erst recht nichts, wader yore Hund 
noch vom Menschen, wissen, weil ein Wort an Stelle einer Erkl~irung ge- 
setzt wird und well das alte sehlimme: ignotum per ignotius darauf 
Anwendung finder. - -  Dass aber eine solche ,Erkliirung" auch direct 
schadlich werden kann, sobald sie nun wieder ihrerseits zur Basis 
ftir weitere Sehlfisse gemacht wird, zeigt eben am Besten das Bei- 
spiel eines yon Herrn Munk,  dam hauptsachlichsten u dieser 
Idee, welter eingeschlagenen Gedankengangs, den wir spi~ter noeh 
eingehender zu berfihren haben werden, weil er  in n~chster Beziehung 
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zu unserm eigentlichea Thema steM. Wit werdkn dabei sehe~, dass 
in dem uns hier beschiiftigenden Kapitel der Muskelinnervation so 
gut wie in dem der Sprache und der Sinneseindrficke, ffir welche 
W u n d t  an dell oben angeffihrten Orten die betreffenden hnschauungen 
schon ad absurdum geffihrt hat, der Satz gelten muss, dass der Ge- 
winn an wirklich erklarender Erkenntniss trotz einer grossen Masse 
empirischer Resultate ein ~usserst geringer ist, well die theoretischen 
Vorstellungen einen Weg eingesehlagen haben, der einen Fortschritt 
unmSglich macht. 

Ich habe nun noch daranf aufmerksam zu machen, class die 
Herrn B u b n o f f  und t I e i d e n h a i n * )  auch schon ihre ernstlichen Be- 
denken gei~.ussert haben gegen die erwlihnte Verquickung psychologi- 
schkr Termini mit naturwissenschaftlicher Betrachtung. Ich muss 
aber freilich meinkrseits ebenso aufs Entschiedenste die Bereehtig!mg 
einer Ausdrucksweise beklimpfen, wie die am angefiihrten Ort yon den 
gknannten Herrn in dem Satze gebrauehte: ,Sei es die Vorstellung 
allkin, sei es tier Wille, welcher die Bewegung einleitet ̀ ( u. s. w. - -  
Eine derartige Ausdrucksweise ist nicht gleikhgfiltig, Solkhe Worte 
sind vielmehr die sehlimmsten Feinde unserer Erkenntniss, und es ist 
Pflicht, immer und immer wieder mit allkm :Nachdruck darauf auf- 
merksam zu machen, dass Vorstellung und Wille in eine andre Ka- 
tegorie der Dinge gehSren als Bewegung. Ebenso ist aueh auf das 
Allerentschiedenste dis Folgerung zurtickzuweisen, dass ein Satz, wie 
der aus dem Lehrbukh des Herrn W e r n i c k e  citirte: ,,die elektrische 
Reizung tier Hirnrinde in ihren motorischen Regioukn erwecke zunlichst 
Erinnerungsbilder yon Bewegungkn, Bewegungsvorstellungen, welche 
dutch yon den betreffknden Ganglienzellen ausgehende centrifugale 
Fasern combiuirte Muskelwirkungen auslSsen" - -  dass ein solcher 
Satz sollte an den Ergebnissen yon Reizversuchen scheitern kiinnen. 
Ein Versuehsergebniss hat eben absolut niehts zu thun mit einer Zu- 
sammenstellung blosser Worte. Eine Bkwegung muss bewirkt werden 
durch kin Bewegendes, ein psychologischer Bkgriff bewegt abet niehts. 
Das Bewegende muss selbst wieder kin Bewegtes skin, und fiir die 
vom Him ausgehenden hmervationsbewegungeu, die in den Muskel- 
bewegungen uns sinflillig werden, kSnnen dieses Bewegende selbst- 
verst~ndlich nur die entweder yon der Aussenwelt oder aus dem 
eigenen KSrper kommenden centripetalen Erregungen sein. Und in 
deren unendlich mannigfaltiger Versehlingung mit kentrifugalen Bahnen, 

*) u den Aufsatz in P f l i i ge r ' s  Archiv Bd. 26. ,,Uebor Errogungs- 
und Hemmungsvorg~nge innorhalb der motorischon Hirncentren ~ S. 186. 
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die am reichsten in der }Iir~H'inde stattfindet, liegt dann eben auch 
die hohe Dignit&t dieser letzteren. Ob und wie die Erregungen aber 
dort in den eingeschalteten Massen yon Ganglienzellen Verfinderungen 
erleiden, die sie nicht mehr direct den in den centripetalen Bahnen ab- 
laufenden Vorglingen vergleichbar machen, ist eine Frage ffir sich. 

M~ge deren Entscheidung ausfallen wie sie wolle, so ist doch 
auf jeden Fall der fiberans wiehtige, aber leider bis jetzt ebenso 
sehr vernachl~ssigte Punkt klar, dass jeder mechanische, chemische 
oder elektrische Reiz~ der direct auf die Hirnrinde applicirt wird, ge- 
rade so gut tin in gewissem Sinn pathologiseher und jedenfalls immer 
unnatfirlicher ist wit ein entsprechender auf einen peripheren :Nerven 
applicirter. So selbstverstlindlich es sein sollte, so zwingen doch die 
ungeheuren aus der Verkennung dieser einfachen Wahrheit hervorge- 
gangenen Missverstandnisse es noch einmal ausdr/icklich auszuspre- 
chen~ dass wir trotz aller ~'ivisectorischen Errungenschaften doch 
nach wie vor die Hirnrinde auf normalem Wege nur reizen kOnnen, 
wenn wir das Versuchsindividuum, sei es Mensch oder Thier, anrfih- 
ten, anblasen, ansprechen, ihm etwas zeigen u. s. w. - -  und dass 
wit welt davon entfernt sind, nun einfach nach vorgenommener Tre- 
panation dem ,,Willensreiz (  ̀ oder der ,,Bewegungsvorstellung" den 
elektrischen oder sonstigen Reiz als gleichbedeutend substituiren zu 
dfirfen. Denn das hatte genau so viel Sinn, wie wenn man sagen 
wollte~ man errege die Bewegungsvorstellung oder den Willensreiz im 
N. radialis~ wenn man diesen galvanisirt. 

Ueberhanpt kann nicht genng betont werden, dass die in prak- 
tischer, speciell in kliniseher Hinsicht so eminent werthvolle Ent- 
deckung der Localisationen in der Grosshirnrinde uns absolut weiter 
gar nici~ts als die Thatsache gelehrt hat~ dass die Bahnen in der 
Hirnrinde etwa wieder gerade so, oder in andern Fgllen (z. B. beim 
Auge) constant relativ abweichend, raumlich zusammengruppirt sind 
wie in der Peripherie, eine Thatsache, die f/ir unser theoretisches 
Verstandniss, so lange das durch nichts ersch/itterte Gesetz der iso- 
lirten Lei,tnng besteht, vor der Hand absolut gleichg/iltig ist. Wenn es 
total anders ware, so ware es uns nicht mehr und nicht weniger t/n- 
verstandlich, nur wilrde dann klinisch einem kleinen Krankheitsherde 
dor t  beispielsweise die Lahmung eines Fingers und einer Zehe znsammen 
er~tsprechen - -  oder einige ganz getrennte Scotome start derjetzigen 
Monoplegien oder Hemiopien. Ich will freilieh gleich hier erwiihnen, 
dass die Anordnung, so wie sie thats~ichlich besteht, wohl auch noch 
ihren Sinn gewinnen wird: ski es einen rein morphologischen oder 
den, der mit dem Gesetz der isolirten Leitung in engster Beziehung 
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stfinde, dass benachbarte Stellen in der Peripherie auch in benach- 
barren Stellen im Hirn vertreten waren, weft sie gleich lange Lei- 
tungsbahnen brauchten. Dieses Problem liegt aber noch viel zu fern: 
ffir seine endgfiltige LSsung brauchbares empirisches Material herbei- 
zuschaffen, wird jedoch am besten einer Physiologie gelingen, die so 
unreife Hypothesen wie die landlliufigen aufs strengste meidet. 

Wir wissen jetzt, dass wit Untersuchungen fiber den normalen 
Muskelinnervationsvorgang nicht nur so unbesehen yon einer kfinst- 
lichen Grosshirnreizung erwarten dfirfen, da diese an und fiir sich 
immer eine abnorme ist. Wir wissen, dass nnd inwiefern auch letz- 
tere sehr lehrreich werden kann, wenn auch nicht so wichtig wie die 
entsprechenden Beobachtung an hirnkranken Menschen. 

Wir haben oben den Grund erwfihnt, der uns verbietet, uns fiir 
unsere Untersuchung auf yon e i n e m  peripheren Nerven versorgte 
Muskeln zu beschr~nken: ni~mlich dass die tNervenbahnen, die zum 
Zustandekommen einer natfirlichen Bewegung in Anspruch genommen 
werden, im peripheren 1Nervensystem n i c h t  r a u m l i c h  bei einander- 
liegen. Es bliebe nun noch die Frage, wie weit dieses letztere ge- 
wissermassen topographische Bedenken ffir die centralwi~rts liegenden 
Theile des blervensystems ebenfalls in Betracht kommt. Stelien wir 
uns also jetzt einen Augenblick auf den Standpunkt der factisch ja 
nicht unmittelbar erlaubten Annahme, dass experimentelle Reize, wenn 
am richtigen Orte angebracht, die natfirlichen zu ersetzen verm6ch- 
ten, so hiitten wir dann zu fragen, wo solche richtige Orte sich finn- 
den, wobei wir dann mSglicherweise zu dem weitern Resultat k~men, 
dass eine ganz reine uncomplicirte pathologische oder experimentelle 
StSrung an einer solchen Stelle auch wirklich gerade eine natfirliche 
Bewegung rein aufheben k6nnte. Wir werden ffir diese Frage ein 
Beispiel w~thlen aus den fiir die Untersuchung der willkfirlichen In- 
nervation wichtigsten Muskelgruppen der Extremit~ten; also etwa das 
einer natfirlichen activen D o r s a l f l e x i o n  der  H a n d :  wit werden aber 
das, worum es sich hier handelt, an einem andern Fall noch schla- 
gender exemplificiren kSnnen, ngtmlich an dem der coordinirten Augen- 
be wegungen, hier speciell der Combination des vom N. oculomotorias 
versorgten M. rect. int. des einen und des vom N. abducens versorg- 
ten M. rect. ext. des andern Auges, die bei Seitwartsbewegung beider 
Augen i n gemeinsame Action treten. Hier lehrt nun die klinische 
Erfahrung - -  und das Thierexperiment kSnnte wohl dasselbe lehren, 
wenn es rein ausffihrbar ware - - d a s s  es einmal Stellen im Him 
giebt, deren Liision nur einen dieser Nerven resp. Muskeln betrifft, 
und dann wieder andere, wo sie b e i d e  getroffen warden und wo dann 
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damit nicht bloss wie im ersteu Fall die "Seitw~rtsbewegung eines 
sondern die in der angefiihrten Weis ccombinirte beider Augen gestSrt 
ist. Daraus schliessen wir also, dass es solche Stellen giebt, in denen 
die Bahnen gerade so r~tt~mlich beisammen liegen, wie sie ffir die 
uns interessirende Function gemeinsam in Anspruch genommen werden; 
und solcher Combinationen lassen sieh dann noch mehrere ausdenken, 
und es hat sich in der That auch eine Anzahl dutch pathologische 
Beobachtungen erschliessen lassen. 

Uebertragen wir nun die an diesem Beispie| gewonnenen Gesichts- 
punkte auf unser Beispiel der D o r s a l f l e x i o n  der  Hand ,  so m~issen 
wir fiir dieses die Constatirung der jederzeit durch die einfaehste 
und unmittelbarste Beobachtang festzustellenden Thatsaehe voraus- 
sehicken, dass bei einer solchen natiirlichen aetiven Streckung 
durchaus nicht bloss eine Innervation der yore N. radial is  versorgten 
Streckmuskeln, sondern ebenso ganz constant und regelmassig eine 
der theils yore N. medianus, theils vom N. ulnaris versorgten Beuge- 
muskeln stattfindet. Wir werden spli.ter ausfiihrlieh auf diesen wieh- 
tigen Punkt zurfickzukommen haben, nehmen wir ihn nun aber einmal 
als bewiesen an, so sehen wir daraus, dass es in der That, wie oben 
bemerkt, unmSglich ist, selbst ffir eine scheinbar so einfache Bewegung 
nut dig auf einem einzigen peripheren Nerven, hier dem N. radialis, 
zugeleiteten Innervationsstr6me zu berficksichtigen. Und somit er- 
giebt sich nun fiir unser Beispiel die einfache Frage: Ob und wo wir 
die Bahnen ffir die Streck- und Beugemuskeln tier Hand so riiumlich 
zusammengefasst finden werden, wie dies an dem analogen, yon den 
Augenmuskelbewegnngen hergenommenen Beispiel tier Fall war? Die 
Beantwortung dieser Frage kann sieh sehr kurz fassen, und zwar 
hauptsaehlieh wegen Mangels an thats~ehlichem Material, und dieser 
rfihrt wohl in erster Linie daher, well bis jetzt noch zu wenig auf 
diesen Punkt geachtet wurde. 

Allerdings diirften die verwerthbaren Fiille auch relativ selten 
sein. Ffir unser Beispiel wfire es denkbar, dass eine unserer Anfor- 
derung entsprechende raumliehe Zusammenfassung sich schon im Plexus 
brachialis irgendwo vorf~tnde - -  thatsaehliche klinische Beobaehtungen, 
die diese Annahme zu stiitzen vermSchten, sind mir nieht bekannt: 
f~ir das Rfickenmark dagegen scheint die fiberwiegende Mehrzahl der 
beobachteten Falle zu Gunsten tier Annahme zu sprechen, dass dort 
circumscripte L~sionen die Bahnen so tleffen, wie sie in den peri- 
pheren I~erven vertheilt sind. So babe ich erst in jiingster Zeit 
gerade ffir den N. radialis ein instructives Beispiel zu beobachten 
Gelegenheit gehabt: eine nachweisbar yon einer Erkrankung tier Hals- 
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wirbelsi~ule ausgehende Rfickenmarkslfision hatte ausschliesslich zu 
einer Li~hmung aller veto N. radialis innervirten Muskeln gefiihrt, 
und es ist hierffir noch yon den Beobaehtungen an der unteren Ex- 
tremiti~t das hliufige Beispiel einer genau das Verbreitungsgebiet des 
N. peroneus betreffenden Poliomyelitis anterior anzuffihren, ferner viel- 
leicht noch hinzuweisen auf ein yon S c h i f f  gemachtes Thierexperi- 
ment, in dem auf Riiekenmarksreizung nur Strecktetanus in den Ex- 
tremiti~ten beobachtet wurde, wenn gleich dies nicht so eindeutig sein 
dfirfte. Dass reine Beobachtungen selten sind, rfihrt eben begreiflicher- 
weise yon dem relativ kleinen Rfickenmarksquerschnitt her, auf dem 
Liisionen sieh sehr leicht im Verhliltniss zum Ganzen welt ausbreiten. 
Ebenso zusammengedrltngt sind die Bahnen in der Medulla oblongata 
und im Pens, und hier kommt noch dazn, dass die St6rungen, die 
bier einwirken, viel za schwere ffir den ganzen Organismus sind, um 
reine Beobachtungen zu erm(iglichen. 

Sehen wir nun ~om Kleinhirn und veto Sehhfigel wegen ihrer 
absolut dunkeln Physiologie und Pathologie ab, so h~tten wit im 
ttirnschenkelfuss wieder eine Bahn, in der auf verh~ltnissm~ssig ge- 
ringem Quersehnitt Fasern so dicht und so mannigfaltig gemengt sind, 
dass ihre Liision gleich sehr weittragende St6rungen zur Folge hat. 
lhre centripetale Divergenz k6nnte dagegen Stellen ergeben, die un- 
serer Anforderung genfigten, und die wichtigste pathologische That- 
sache in dieser Richtung scheinen einige, gewiss nicht alle, Fiille der 
sog. Athetose an die Hand zu geben. Es giebt ni~mlich Beobachtungen 
dieser durch einen pat~ologischen geiz gesetzten NervenstSrung, die 
ziemlieh genau unseren Anforderungen entspr~chen, sofern sie z. B. 
gerade in zwangsmi~ssigen periodischen Streckbewegungen der Hand 
bestehen, die aber, abgesehen yon diesem zwangsmassigen Auftreten, 
in ihrer Erscheinungsform nattirliche Bewegungen sind~). Freilich 
wissen wir yon ihnen noch nicht mit genfigender Sicherheit, ob sie 
fiberhaupt und we sie zu ,,localisiren" sind - -  aber as sprechen doch 
gewichtige Thatsachen dafiir, sie gerade an die centralsten Stellen 
der Bahn der Pyramiden und des Hirnschenkelfusses zu verlegen. 

Sollte sich eine solche Localisation sicher best~tigen, so hii.tten 
wir dann hiemit wirklich ein ,,Centrum" gewonnen, das dem Beispiel 
unseres obigen Augenmuskelcentrums genau entsprechen wfirde. 
Leider sind abet noch keine entsprechenden Lfihmungen beobachtet, 

*) "ion don stiirmischen Bewegungen e~gentlicher Convulsionen, partieller 
und allgemeiner Epflepsie u. dgl., sehen wit bier abi well sie fiir das uus 
interessirende u vet der H~nd wohl k~um Aufld~rung geben kSnnen. 
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und was wir demnach hier f~nden, entsprache einer zwangsweise ge- 
schehenden, auf Reizung, nieht auf Liihmung beruhenden Seitwltrts- 
rollung der Augen. Eine entsprechende L a h m n n g  miisste dann eben 
das Charakteristicnm haben, dass z. B. die an der Beugeseite des 
Vorderarms liegenden Muskeln noch in Contraction geriethen, wenn 
eine Volarfiexion der Hand ausgeffihrt werden soll, nicht aber ihre 
Function als ,,antagonistische Di~mpfer (( erffillten, wenn eine Dorsalflexion 
ansgeffihrt werden soil, gerade wie bei den Augenmuskeln der gleiche 
M. reef. int. nicht mehr ffir die Seitwgrtsbewegung, wohl aber noch 
ffir die Convergenzbewegung functioniren kann. 

Ehe wir aber diesen Mechanismus tier ,,antagonistischen Ditm- 
pfung ~' eingehender besprechen, hS.tte ich noch auf ein Beispiel auf- 
merksam zu machen, das tin etwas anderes VerhMtniss betrifft, aber 
fiir das eben aufgeffihrte doch auch lehrreich ist. D u c h e n n e  fiihrt 
niimlich in seiner ,,Physiologie des monvemens" den Fall an, dass die 
Innervation eines Muskels der unteren Extremitiit noch stattfindet, 
wenn er verwendet wird zum Gehact, wghrend das betr. Individuum, 
wenn kS einfach auf Geheiss den Muskel isolirt (d. h. nicht in Ver- 
bindung mit dem ganzen Gehmechanismus) innerviren soil, dies nicht 
zu Stande bringt - -  und dass auch das Umgekehrte der Fall sein 
kann. Damit hiitten wir dann wieder ein Beispiel daftir, wie, dies- 
real in Bezug anf dem Gegensatz einer automatiseh eingelernten zu 
einer direct ,,willkiirlich (  ̀ intendirten Bewegnng, auch im Bereich 
der Extremitiitenmusculatur die bei den Augenmuskeln realisirten Ver- 
haltnisse zutreffen ktinnen. Es fehlen aber auch hier anatomische 
Befunde, dig uns Anfschluss darfiber geben kSnnten, wo ffir den 
einen nnd f/ir den andern Fall die entsprechenden Nervenbahnen so 
zusammengefasst sind, dass kleine Lasionen solche jedesmal versehie- 
dene Stiirungen auf den gleichen Executivapparat iiussern k~innen. 

Diese km'ze Skizzirung soll nnr zeigen, welche Fragen fiberhaupt 
hiebei in Betracht kommen kiinnen. 8peciell abet ist vielleieht auch 
aus ihr ersichtlich geworden, dass es ein Vortheil fiir die grOssere Klar- 
heit w~ire, wenn der Begriff eines ,,motorischen Centrums '( lediglich 
nut in dem Sinne gefasst wiirde, class in einem solchen eine raum- 
fiche Zusammenfassung yon Bahnen stattfindet, die an der Peripherie 
topographisch welt getrennt liegen kSnnen, abet ffir eine bestimmte Action 
gleichzeitige Innervationen erhalten. Es wfirde durch consequentes 
Festhalten an dieser Anffassung ein gutes Stfick Zellenmythologie aus 
tier Nervenphysiologie und Pathologie verbannt. Die Hirnrinde bil- 
dete natfirlich keine Ansnahme, und darauf habe ich schon oben hin- 
gewiesen, wobei ich die Frage often liess, ob fiberhaupt dutch die 

Archi~ f. Psychiatrie XIII.  2. Heft. ~99 



438 Dr. Rieger, 

Ganglienzellen ein wesentlich verschiedenes Element in den Faser- 
Yerlauf eingeschaltet ist, eine Frage, die absolut nicht einfaeh still- 
schweigend bejaht werden daft. Die Ganglienzellen haben ja auch 
noch heute an dem Anatomen Hen l e  und dem Physiologen E e k h a r d t  
zwei kritische Beobachter, die ihrer blinden Anbetung einen Datum 
entgegensetzen. 

Aber zum Glfick bertihrt uns diese schwierigste Frage hier wenig, 
wir kSnnen nunmehr das trotz aller Untersuchungen noch recht laby- 
rinthische Gewirr der Bahnen im Centralorgan verlassen und uns zu 
der unsern Sinnen unmittelbar zuglinglichen Peripherie, zu den sicht- 
baren und ffihlbaren Muskelactionen des lebenden Menschen wenden, 
deren combinirte Leistungen uns an einigen Beispielen klar machen 
und nur zum Schluss dieser Betrachtung noch einen Blick darauf 
werfen, welche Probleme sich aus der bier gewonnenen Erkenntniss 
auch ffir die Physiologie und Patholog[e der Centralorgane ergeben 
werden. 

Was wir fiber die antagonistische Innervation sagen wollen, ist 
fast durchaus nichts •eues, die Kenntniss der betreffenden Thatsachen 
wird yon manchen Physiologen und Pathologen einfach als bekannt vor- 
ausgesetzt, Bemerkungen fiber ihr Vorhandensein finden sich an vielen 
Orten, dagegen scheint es mir, dass sie noch hie ganz in ihrer vollen 
Bedeutung einheitlich gewfirdigt wurde. Es handelt sich eben um 
die rfickha]tslose Anerkennung der Thatsache, dass, einige nachher 
zu erwi~hnende Einschr~nkungen bei Seite gelassen~ ausnahmslos bei 
der Innervation jedes Muskels oder jeder Muskelgruppe s o f o r t  und 
g l e i c h z e i t i g  ein anderer Muskel oder eine Gruppe innervirt wird, 
die, isolirt ffir sich betrachtet, dutch ihre Contraction eine der ersteren 
e n t g e g e n g e s e t z t e  Wirkung hervorbringen mfisste auf die Knoehen- 
hebel, auf die sie zu wirken bestimmt ist. Diese Thatsaehe ist nur 
ein Theil aus dem ganzen gapitel der Muskelsynergien, dessen iibrige 
Hauptthatsachen sind: die der synergischen Feststellung der Puncta 
fixa ftir eine beliebige Muskelact ion-  am schSnsten demonstrirbar am 
Schu|terblatt bei vielen Armbewegungen -  und die der yon Du- 
c h e n n e  so genannten lateralen O~tmpfung (mod6ration lat6rale), die 
im Gegensatz zur antagonistischen nur darin besteht, dass mehrere 
nebeneinander liegende Muskeln, yon denen jeder ffir sich der ge- 
meinsehaftlichen Bewegung eine je seiner Lage entsprechende Rich- 
tung ertheilen wfird% sieh durch ihre Synergie zu einer die Mitre 
haltenden Bewegung combiniren, und fiir welchen D u ch e n n e als beste 
Beispiele folgende Paare an der unteren Extremiti~,t anffihrt: den Ileo- 
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psoas und Tensor fasciae Iatae - -  den Rectus femoris externus und 
int. - -  den Tibialis antic, und die Peronei, wobei er die Richtigkeit 
jedes Beispiels durch pathologische FS~lle illustrirt. 

Auch ffir die antagonistisehe D~tmpfung finden sich die durch- 
siehtigsten Beispiele an den Extremit~tenmnskeln: wit ftihren als das 
am unmittelbarsten das Verhaltniss Mar machende nut das eine, eben- 
falls yon D u c h e n e  gegebene an: ein Patient mit isolirter LS~hmung 
des M. triceps brachii ist hierdurch nieht so sehr in der Streckung 
seines Arms gehindert, da diese in den meisten Lagen durch die 
Schwere genfigend besorgt wird, als vielmehr wesentlich dadurch in 
der Freiheit und Sicherheit seiner Bewegungen gestSrt, dass wenn er 
den Vorderarm zum Oberarm beugen, also z. B. seine Hand gegen 
alas Gesicht f~.hren will, er diese Bewegung in einer z~ br~isken und 
plumpen Weise ausf~ihrt. Ein derartiger Patient machte mir die ganz 
spontane Angabe, dass es ibm sehr unangenehm ffihlbar werde, wie 
in dieser Bewegung ,das Tempo fehle". Eben bei diesem Patienten 
waren" dann in der That auch deutliche Contracturen im Supinator 
longus und den fibrigen Beugemuskeln zu ffihlen, die mit der Wieder- 
kehr der normalen Innervation im Triceps auch wieder vSllig schwan- 
den. Von dem Wegfall der antagonistischen D~mpfung Seitens tier 
Musculi interossei und lumbricales rfihrt auch die Krallenstellung tier 
Finger bei isolirter Ulnarislahmung her, wovon ich auch in j~ingster 
Zeit ein exquisites Beispiel zu beobachten Gelegenheit hatte: ein Glas- 
splitter hatte den N. ulnaris fiber dem Handgelenk durchschnitten: 
es entwickelte sich in den Muskels, die ihre Zweige peripher yon 
tier LS.sionsstelle arts dem N. nlnaris erhalten, tier charakteristische 
Ablauf der Erscheinnngen tier Entartungsreaction mit Ausgang in com- 
plete Atrophie, und eine ausgesprochene Krallenstellung der Finger, 
die erste Phalasx stark dorsalflectirt, die zwei vorderen stark velar- 
gekrfimmt und dies am st~trksten in den zwei Fingern der Ulnar- 
seite, die ausser ihren Musculi interossei auch noch ihre Lumbricales 
vom N. ulnaris innervirt erhalten. Wet die anatomischen VerhS~lt- 
nisse der Handmuskeln kennt, dem ist diese Stellung die natfirliche 
Consequenz der aufgehobenen D~mpfung einerseits ftir den Extensor 
digitorum, andererseits flit die langen Beugemuskeln. In der ,phy- 
siologie des mouvements" yon Dnchenne  linden sich abet noch eine 
Menge derartiger Beispiele. 

Als ich znerst mit dem Dnehenne ' s chen  Werke bekannt wnrde 
und an seiner Hand krankhafte Muskelzust~inde beobachten lern~e, 
musste ich reich bald fragen, ob diese doch gewiss ffir die Muskel- 

29* 
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physiologie fundamentale Thatsache der antagonistischen D~mpfung 
denn nicht allgemein anerkannt und gelehrt werde. 

Ich babe nun allerdings in der schon oben citirten Abhandlung 
B r f i c k e ' s  sie auch anerkannt gefunden, aber doch nur in einem be- 
schrankteren Umfang, als ihr eigentlich gebfihrte. 

Zum deutlicheren Verstfindniss will ich die betreffende Stelle wSrt- 
lich anftihren: 

Auf S. 2 jener Abhandlung heisst es: 

,Die Erfahrung lehrt, dass wir zur leichteren and besseren Regulirung 
unseror Bewegungou aig~ns nooh Widorstgndo machau, und ioh werdo doshalb 
yon jotzt an zwischen gegebonan und gamachtan Widorst~nden untorschoidan. 
Gegaboue Widorst~nde sind solcha, daron Uabarwindung das Object dor Arboit 
bildat~ die gomachton Widarst~ndo antstehon dadurch~ class wit w~hrond tier 
Arboi~ auch Antagouiston tier arboitondou Muskolu in Th~tigkait satzon, um 
die Bowogung~n besser regulirau zu kSnnen" 

,,Man vord~cka die Fonstar oines Zimmors his auf oin~ Ooffuung yon 
1/2--1 Qu.-Schuh, je nach dar tIelligkeit, die drausson herrsaht. Dann sind 
Gogonst~ndo odor Porsonan, die sich dar FenstarSffnung gaganiibor bafinden, 
noch kr~ftig bolouchtat, abet ihro KSrperschatten sotzon sioh dunkel gegan die 
dam Lioht zugowandtan Partien ab, well die Mongo des diffusen Lichtes, das 
yon den W~nden und der Dooko zurtickgaworfon wird, badoutend vermindort 
wordan ist. In oinan Solchon Raum stollo man sioh eiuan nicht torten, musou- 
15san Mann, bai dem das Spiel der Muskeln unter dar Haut gut gasohon wird, 
mit entbl6sstam Arm gogeniiber. Man lasso ihu den Arm im Ellanbogengolonk 
bis etwa 90 o biegen and in nine soloho Lage bringon, dass din ganz goSff- 
note Hand mit nach obon gewendetem Daumon froi vor dar Rogio apigastrica 
sohwobt. Der Verdararm~ dessert Strookseite dem Baebaohter zugewandot ist, 
muss daboi so belouchtet sain, class sioh alla Muskolbewegungan unter tier 
Haut dutch Vor~ndorung you Lioht and Schattan mSglichst stark markiron. 
Nun lasso man don Mann die Hand~ nioht die Fingor~ abwochsalnd langsam 
bougon und strocken. Man wird dann w~hrond tier Bougebowogung aiu loioh- 
tes Plimmorn an tier Haut dot Strocksoito beobaohtou, yon wolohom os sofort 
doutlich ist~ dass as yon don untor Haut liagenden Muskolu horr~ihrt. Ftihr~ 
man diasolbe Struck- odor Bougebewagung aus, iudom man din Hand des 
Mannos ergroift und ftihrt~ w~hrend or dor Bowogung koinerl~i u162 
antgogensotzt~ so bamorkt man niohts yon ~inem solahon FIimmern". 

~achdem B r f i c k e  nun weiter angegeben, wie auch an anderen 
Muskelgruppen die gleiche Erscheinung zu boobachten sei, wirft er 
die Frage  auf: 

~Maohen wir nun bei ~llon langsamon BowogungenWiderst~ndo dadurch, 
dass vcir Antagoniston der arbeitondon ~iuskeln in Th~tigkeit sotzon odor go- 
schieht dies nut dann~ vcenn die gegobonen Widorst~nde zu goring Sind, um 
es uns loich~ mSglioh zu maohon~ oino hinroichond langsamo Bowegung mit 
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gehSriger Sicherheit auszufiihren, oder wenn Wirkungen gehemmt werden sol- 
len, deren l%sultat ausserhalb tier intendirten Bewegung liegt?" 

Die Antwort hierauf lautet: 
,,Man kann nicht zweifeln, dass beim Zeichnen, beim Geigen und 

anderswo, wo langsame Bewegungen bei geringem Widerstand mit 
grosser Pr~tcision und scharf bestimmter Begrenzung ausgeftihrt wer- 
den sollen, mit den arbeitenden Muskeln zngleich die Antagonisten 
in Th~ttigkeit gesetzt werden. - -  Anders verMlt es sieh, wo grosse 
gegebene Widerst~inde vorhanden sind und mit Anstrengung tiberwunden 
werden mt i s sen . -  Ich komme zu dem Resultat, dass Widerstande nur 
gemacht werden, wenn die gegebenen Widerst~tnde nicht ausreichen, 
damit durch blosse Regulirung der willktirlichen Entladungen eine 
hinreichend langsame, hinreichend gleichmassige und hinreichend prg- 
cis begrenzte Bewegung erzielt werde'<. 

Was nun die Constatirung der Thatsaehe tiberhaupt betrifft, wozu 
Br t i eke  einen doeh immerhin ziemlich nmstttndlichen Weg angiebt, 
so scheint sic mir viel einfacher durch die allergewShnlichste Pal- 
pation der betreffenden Muskeln mSglich, bei tier wir uns in unzwei- 
deutigster Weise jederzeit mit grSsster Leichtigkeit davon tiberzeugen 
kOnnen, dass die betreffenden Antagonisten hart werden; und der Ver- 
gleich mit den direct betheiligten Muskeln lehrt, wenigstens ftir mltssige 
Contractionsgrade, dass die Differenz der beiden 6ruppen ftir die Be- 
tastung gar nicht sehr gross, und nur die Formveriinderung der hart- 
werdenden Muskeln je eine verschiedene ist, was wir nachher noch 
zu besprechen haben. 

Was aber zweitens die Ausdehnung der Erscheinung unter ver- 
schiedenen Verhiiltnissen betrifft, so lehrt gleichfalls die einfachste 
Palpation, dass die Antwort auf die yon Br t i cke  aufgeworfene Frage, 
der zufolge die antagonistische Contraction nut gewissermassen aus- 
nahmsweise in Anspruch genommen wiirde, nicht richtig ist, sondern 
dass die Contraction antagonistischer Muskeln ein, soweit wir unsere 
Untersuehungen ausdehnen kSnnen, ausnahmslo~er Bestandtheil der 
nattirlichen activen Bewegung ist. A priori muss dies ja ganz un- 
wahrscheinlich and befremdlich erscheinen, und ich dachte auch, als 
ich dutch solehe pathologische Fiille, wie die oben angeffihrten, in 
denen ,,das Tempo fehlte", zuerst tiberhaupt auf die Thatsaehe der 
antagonistischen Innervation gelenkt wurde, sieher erwarten zu dtir- 
fen, class die Antagonisten nicht inner~irt werden, wenn nun im Ge- 
gensatz zur langsamen und gemlissigten Bewegung eine recht brtiske, 
mSglichst gewaltsame ausgeffihrt werden sollte. Aber als ich mich 
zur Entsehcidung dieser Frage an die Beobachtung wandte, land ich 
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bald, dass es in Wirklichkeit ganz anders ist, als wir erwarten soil- 
ten; dass sogar bei starken Bewegungen die Antagonisten in gleichem 
Masse stark innervirt werden, und dass die antagonistische Innerva- 
tion sogar noch bedeutend mehr waehst, wenn man der directen (wie 
wir die andere der Einfachheit wegen yon jetzt an nennen wollen) zu 
dem Widerstand hin, der durch die Schwere des zu bewegenden oder 
zu fixirenden KSrpertheils gegeben ist, noch einen ~usseren zu fiber- 
winden giebt, z. B. in die u der leicht gebeugten Hand ein Ge- 
wicht legt. Bringen wir hiebei den Vorderarm in Supinationsstel- 
lung, so haben also hier die Flexoren der Hand erstens diese der 
Schwere entgegen zu fixiren und zweitens noch das aafgelegte Ge- 
wicht durch einen erneuten Zuwachs yon Leistung zu ~quilibriren. 
Nun sollte man allerdings denken, es wiixen hi edureh sehon genfigende 
Widerstlinde gegeben, um weitere ,,gemachte" fiberfliissig erscheinen 
zu lassen - -  und doeh fiberzeugt sich Jedermann jederzeit mit Leich- 
tigkeit, dass die Streckmuskeln der Hand dabei noeh fiberdies in 
einem ganz betrachtlichen Contractionsgrade sich befinden. Hat nun 
diese Thatsache auch einen Sinn und Zweek, odor rfihrt sie einfach 
davon her, dass wir iiberhaupt mit unsern Innervationskraften nicht 
Hans zu halten wissen, sie nicht im eigentlich zweekm~issigsten Sinne 
isoliren k6nnen? Denn dass wir zuweilen Luxus treiben, scheint 
allerdings ein allbekanntes Beispiel zu beweisen, das der Art und 
Weise, wie wir bei grossen Anstrengungen Muskeln innerviren, die 
absolut nichts zu thun haben mit der intendirten Be~vegung, dass 
wir die Zahne zusammenbeissen, wenn wir einen starken Druck mit 
der Hand ausiiben wollen und dergl. Aber so zwecklos dfirfte 
doch die antagonistiscbe Innervation nicht sein, wenn sie auch auf 
den ersten Blick sogar i~usserst z w e c k w i d r i g  erseheint. Denn unter 
e i n e m  Gesichtspunkt ist sie sicher i~usserst zweckmltssig: denken 
wir n~tmlich daran, dass wir aueh fiir den Fall einer pl6tzlichen un- 
vorhergesehenen Wegnahme des Gewichts gesichert sein mfissen, er- 
wi~gen wir, welch unangenehme Folgen, welch jahe St6sse dieses 
Ereigniss auch sehon so, trotz tier antagonistischen Innervation, her- 
beizufiihren pflegt, so kSnnen wir uns denken, wio schlimm es hiemit 
erst stiinde, wenn diese fehlte, wenn zur Compensation dafiir erst 
miisste die directe Innervation zurfickgezogen und die Antagonisten 
aus vSllig erschlafftem Zustande heraus inner~irt werden. Wir wer- 
den datum woht anne]amen dfirfen, dass wir aueh hier, wie in so 
vielen anderen Fallen, mit unserer Innervation einen wohlberechneten 
Luxus treiben. 

Nun haben wit abe l  ehe wir die Sache se!bst welter verfolgen~ 
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vor allem uns noeh mit dem etwaigen Einwand ausoinander zu setzen, 
dass diese antagonistische Innervation, die wir einfach mit Hfilfe 
unseres Tastgef/ihls aus dem gartwerden des Muskels erschliessen, 
gar keine wirkliche active Muskelreizung, sondern, um es etwa 
kurz mit einem Wort zu bezeiehnen, eine rein passive Dehnung sei. 
Diesem Einwand stfinde ja wohl das Raisonnement zur Seite, class 
es eine Contradictio in adjecto w~ire, davon zn sprechen, ein Muskel, 
der ja  selbstverst~indlich dadureh, class sieh seine Antagonisten zusam- 
menziehen, g e d e h n t  wird, solle zu gleicher Zeit sieh v e r k t i r z e n .  
Dass er sieh v e r k f i r z t e  in dem Sinn, dass seine Insertionsstellen ein- 
ander gen~hert wfirden, davon kann freilieh keine Rede sein: auch 
die Vorstellung, dass seine Endpunkte nieht so welt yon einander 
entfernt wfirden, als es ohne seine Innervation geseh~ihe, wird unhalt- 
bar,  sobald man sich davon fiberzeugt hat, dass die antagonistische 
Innervation aneh dann mit grgsster Bestimmtheit sich in einem Mus- 
kel eonstatiren l~isst, wenn er seine intra vitam (iberhaupt .mSgliehe 
gr6sste Dehnung, soweit es die VerhMtnisse des Knoehen- und B~inder- 
apparats erlauben, erreicht hat. 

Ffir die E x e u r s i o n s w e i t e  also scheint die antagonistische In- 
nervation - -  unter normalen VerhMtnissen wenigstens - -  nieht in 
Betraeht zu kommen; mSgliche ktinstlich erworbene oder pathologisehe 
Ausnahmen hiervon werden wir unten erw~ihnen. Es w~ire damit der 
allerdings unertr~tgliche Widerspruch beseitigt, tier sich aus tier Auf- 
fassung der antagonistisehen Innervation als einer den Muskel im ge- 
w~hnlichen Sinne v e r k i i r z e n d e n  ergftbe. Dass nun aber das ffihl- 
bare Hartwerden der Muskeln auf einer activen Innervation beruht 
und nicht blos Folge passiver Spannung ist, l~isst sieh auf vier Wegen 
beweisen. 

1. Dnrch das Experiment an der noeh nicht oder nicht mehr 
todtenstarren Leiehe, das lehrt, dass maximalste Dehnung von Muskeln 
der tastenden Hand wohl aaeh das Gef~hl grosser Spannung und 
Hiirte ergeben kann, aber hie das charakteristisehe Geffihl, das wir 
bei der Betastung antagonistisch innervirter Muskeln bekommen. 

2. Dureh rein passive Bewegungen am lebenden normalen ~Ien- 
sehen. Wenn das Individuum fiberhaupt im Stande ist, solehe mit 
sich vornehmen zu lassen, ohne seinerseits das geringste daza zu thun, 
so fiberzeugt man sieh leieht, dass dann auch bei maximalster D e h -  
nun g yon Muskeln wohl die Sehnen s tark  hervorspringen k6nnen, abet 
die Muskelb~inche vSllig weich bleiben, gerade wie die mit der betr. 
passiven Stellung in d i r e e t e r  Beziehung stehenden und nun auch 
nicht innervirten Muskeln. Sobald aber letztere_ hart werden, werde~ 
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es auch sofort die Antagonisten, wobei die Stellung des betr. Glieds 
z. B. der Hand, im Raum vSllig die gleiehe bleiben kann, wie sie 
ihm passiv gegeben wurde. 

3. Durch Versuehe an fief Chloroformirten, die dasselbe Resultat 
wie die an Leichen ergeben, wofern der Grad der hTarcose tier genug 
ist, die aber ausserdem noeh einige wichtige Untersuchungen mit 
eleetrischer Reizung gestatten, nnd zwar reiner als bet den unter 2. 
aufgeffihrten Bedingungen. Diese u mit eiectrischer Reizung 
haben wit nachher eingehender zu besprechen. Sie sind auch wichtig 
ffir die folgende Kategorie. 

Wir untersuchen namlieh 
4. Patienten, deren Krankheit die antagonistisehe Innervation 

beeintrachtigt hat, in tier Weise, dass wir sie vor der Hand einmal 
theils active Bewegungen maehen lassen, theils passive mit ihnen vor- 
nehmem Der einfachste Fall ware nun bier der, einen Kranken mit 
einer isolirten Lahmung zu wahlen, z. B. einen solchen wie den oben 
erwi~hnten mit isolirter Tricepslahmung bet normalem Funetioniren 
tier Beugemuskeln. Hier fiberzeugt man sich auch leicht, dass die ex- 
tremste Dehnung des Triceps ihn ganz welch li~sst. Aber hier wiirde 
man wohl dem Einwand begegnen, class der u nieht rein set, 
well in dem gelahmten Muskel pathologische Zusti~nde vorhanden sein 
kSnnen, die ihn nicht nur in seiner Activitiit, sondern auch in seiner 
physikalischen Constitution alterirt batten, und da dies in der That 
in vielen Fiillen so ist, wie die oft raseh eintretende Atrophie lehrt, 
so sind ffir unsern Beweis vorzuziehen Kranke mit an und f~r sich 
normal functionirenden Muskeln, bet denen aber die active antagoni- 
stische Innervation nicht eintritt, weil eben das gestSrt ist, was wir 
als Coordination der Muskelbewegungen zu bezeichnen gewohnt sind. 

Hier konnte ich nun an 2 Tabeskranken constatiren, bet denen 
die Patellarreflexe nieht hervorzurufen waren, dass die beim normalen 
Mensehen in den Muskeln, die den Unterschenkel strecken, immer 
deutlich ffihlbare antagonistische Innervation nicht nur bet passiver, 
sondern auch bet activer Beugung des Untersehenkels fehlt. 

Hiemit stimmte fiberein das ausnahmslose Resultat bet electriseher 
Reizung dieser Patienten, das wir naehher im Zusammenhang zu be- 
sprechen haben. 

Als gemeinsames Resultat der Yersuche mit passiver Dehnung 
ergiebt sieh aus dem u dass dabei das charakteristische 
ttartwerden der antagonistischen Muskeln unter den 4. angegebenen 
Bedingungen ausbleibt. Bhe wir aber zur eingehenderen Besprechung 
dessen iibergehen, was unter denselbea Bedingungen ~uf electriseh~e 
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Reizung yon Muskeln an deren Antagonisten beobachtet wird, mfissen 
wir vorher noch festzustellen suchen, was hieffir die Beobachtung 
am norma]en Menschen ergiebt, und dies ffihrt uns dann sofort zu 
einer der Grundfragen fiber unsern Gegenstand: Ob nlimlich diese 
antagonistische Inner.ration reflectoriseher Natur ist? nebst einigen 
anderen sich bier anschliessenden Fragen. Zuerst ist abet noch ein 
Wort darfiber zu sagen, ob wir die antagonistische Innervation fiber- 
haupt an allen Muskelgruppen suchen dfirfen. 

Ich habe reich his jetzt einfach begniigt, die der unmittelbaren 
Beobaehtung zuglingliche Thatsaehe zu constatiren, dass wir an eini- 
gen paradigmatisch gewi~hlten Muskelgruppen eine gleichzeitige Inner- 
ration tier Antagonisten stets nachweisen kSnnen, die intendirte Bewe- 
gang m~ge eine kleine und langsame oder grosse und rasche sein. Ich 
babe den letzteren Punkt gegenfiber yon Br f icke  besonders betonen 
mfissen - -  wir haben nun betreffs tier Ausdehnung tier Erseheinung 
noch die Frage aufzuwerfen, ob sie, wenn auch an manchen Muskel- 
gruppen unter allen Umstiinden zu beobachten, doeh an andern nicht 
iiberhaupt fehlt? Bei tier Beantwortung dieser Frage muss ich vor 
allem die unserm Geftihl nicht zug~ngliehen tief gelegenen Muskeln 
ausschliessen, ebenso alle diejenigen Muskelgruppen, deren Function 
entweder zu unbekannt oder zu verwickelt ist, als dass wir einen 
klaren Einblick in ihre antagonistischen Verhii.ltnisse gewinnen kiinnten. 
Damit f~illt fast die gesammte Rumpfmusculatur weg, die ich aueh 
ausdrficklich yon meinen Beobachtungen ausgeschlossen habe. Da- 
gegen finde ich an den Muskeln der Extremitliten die Erscheinung 
der antagonistischen Innervation im ganzen fiberall - -  abet eine 
Beobaehtung an der Biceps-Tricepsgruppe scheint zu lehren, dass 
doch jeder Fall individuell studirt and gewissen Bedingungen sorg- 
faltig Rechnung getragen werden muss. Als ich ni~mlich am normalen 
Menschen den Triceps palpirte, wiihrend der supinirte Vorderarm, sei 
cs langsam oder rasch gegen den 0berarm gebeugt wurde, konnte 
ich in seinen Muskelbauchen durchaus kein Hartwerden wahrnehmen, 
wahrend bei der umgekehrten Bewegung der Biceps wahrend ihrer 
ganzen Dauer sogar harter als der Triceps ist, ein Beweis, dass diese 
letztere fast ganz nur dutch das Nachlassen der Contraction im Biceps 
und die Schwere gemeinsam zu Stande kommt. Brachte ich nun aber 
den Arm durch Drehung in eine solche AnfangssteHung, dass seine 
Beugeseite direct nach unten sah und die Action der Bicepsgruppe 
nicht mehr der Schwere entgegen, sondern mit der Schwere synergisch 
war, so blieb nun letztere fast ganz weich, wlihrend im Triceps sich 
dentliche Verh~rtung zeigte. Dieser Versuch ist ~ber nicht rein ge- 
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hug um zu beweisen, dass es wirklich die Schwere alleia war, die 
die antagonistische Innervation im Triceps im ersteren Fall gewisser- 
reassert unnSthig machte, denn bei der angegebeneu Drehung des 
ganzen Armes wird gleichzeitig die Entferuung zwischen den Inser- 
tionsstellen des Triceps sehr vergrSssert, so dass dieser eine Zerrung 
erleidet. Da ich abet das u doch nicht wohl auf 
den Kopf stellen kann,  und mir dies die einzige Mi)glichkeit eiuer 
reiuen Entscheidung zu sein scheint, muss ich diesen Puukt vor der 
Hand in suspense lassen. 

Sollte sich bier wirklich dieser Einfluss der Schwere herausstellen, 
so ware dies also an dieser Muskelgruppe anders als an der Hand, 
we, wie wir oben sahen, die Schwere offenbar gar nicht in Betracht 
kommt. Auffallend ware dies nicht, wenn man erwligt, dass man an 
jeder nicht todtenstarren Leiche sehen kann, wie die Lage des Arms 
gauz nur dutch die Schwere bestimmt wird, die der Hand dagegeu 
durchaus nicht im gleichen Masse. Ich mSchte aber noch ausdrfick- 
lich darauf hinweisen, dass die eben angeffihrte Beobachtung am 
Triceps insofern wieder einigermassen im Widerspruch stfinde mit 
unserer frfiheren Beobachtung, in der gerade bei einer isolirten Li~h- 
muug des Triceps ,das Tempo fehlte (', wenn der Patient die Hand 
zum Gesicht fiihren wollte. 

Wie es sich nun bei Muskeln verh~ilt, die ebenfalls ganz rein der 
Schwere entgegenwirken, z. B. den Kaumuskeln, wage ich nicht zu 
entscheiden. Sie haben an und ffir sich schon sehr schwache Anta- 
g0uisten. 

Wenden wit uns nun zur Betrachtung des Einflusses electrischer 
Reize auf die uns das beste Paradigma bietenden Muskelgruppen 
der Extremiti~teu*). 

Reizt man an einem uormalen Arm eiuen der Bengemuskeln der 
Hand mit dem Inductionsstrom, so beobachtet man, dass die Streck- 
muskeln entweder schlaff bleiben oder sich verhiirten. Es finder hier 
ganz das Gleiche start, wie bei der passiven Beugung der Hand, we 
die Antagonisten auch entweder innervirt werden - -  abet bier nut 
in dem Fall,  dass auch eine directe Innervation stattfindet - -  oder 
schlaff bleiben (im andereu Fall). Jedesmal abet, wenn ich eine mo- 
mentan e Zuckung dutch Schliessen eines galvanischen Stroms oder dutch 
einen Oeffnungsinductionsschlag hervorrief, wurden die Antagonisten 

*) Dass bei allen folgenden u auf genauo isolirte Looalisation 
des Stroms geachtet und Stromschleifen zu den An~ag0nisten ausgeschlossen 
wurden~ ist wohi ~elbstvers~ndlich 
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regelm~tssig innervirt, and mit ihnen setzten auch die direct gereizten 
Muskeln noch eine - -  oft sehr knrze - -  Zeit die kiinstlich hervor- 
gernfene Contraction fort, um erst dana wieder in eine mittlere Lage 
zurfickzukehren. Besonders geeignet sind ffir diese Versuche die rein 
momentanen 0effnungsinductionsschli~ge. M~glich, dass man bet hgu- 
tiger Weiteruntersuchung dieses Punktes auch Individuen treffen wird, 
die auch bet momentaner Reizung die Antagonisten nicht innerviren 
- -  aber bet meinen Versuchspersonen war der Unterschied zwischen 
der danernden faradischen Reizung, wo die Innarvation der Antago- 
nistea durchaus nicht constant stattfand, und dieser ausnahmslosen 
Innervation bet momentaner Reizung sehr bemerkenswerth. Zum 
Gliick handelt as sich ja bier nicht nm Dinge, deren Constatirung 
nur auf mfihevollem Wege zu erreichen ist: sie kann iederzait in der 
einfachsten Weise gemacht warden, nnd ich imSchte nut wfinschen, 
dass diese Punkte, bet deren Untersuchuag der einzige Nachtheil tier 
ist, dass das subjective Gefiihl aine ziemliche Rolle spielt, bald dutch 
haufiga Controle vieler Beobachter endgiiltig festgestellt werdcn. 

Wenn reich auch Anfangs diese Differenz in dem Verhalten gegen 
die beiden Arten der Reiznng befremdete, so scheint sic mir jetzt 
eigentlich selbstverst/indlich. Dean, wenn tier kiinstliche Reiz so- 
fort nachl~isst, muss die Hand sich activ fixiren. WS.hread der 
Dauer der faradischen Raizung ist ihr ihre Lage dauernd gegeben 
- -  bet momentanen l~eizungen dagegen tritt sofort die NSthigung 
ein, die ertheilte Stellubg so lange zu fixiren, bis sie durch einen 
neuen Ibnervationsanstoss wieder in eine andere fibergefiihrt wird; 
und das kann eben bur durch eine active Innervation gesehehen, 
bet der dann die Antagobisten implicite sich betheiligen mfissea. 
Gewiss wird es aber besonders bet einiger Uebung auch vielen Indi- 
viduen gelingen, nach einer auch nur momentanen Reizang - -  z. B. 
durch Oeffnungsinductionsschlfige - -  das Glied rein passiv sofort in 
die Anfangsstellnbg zurtickkehren zn lassea, und dann werden die 
Abtagonisten nicht innervirt. 

Wenden wir uns nun nach dieser Batrachtung des Verhaltens 
normaler Individuen zu den schon oben angedeuteten Versuchen mit 
elektrischer Reizung unter den dort aufgefiihrten Bedingungen, so ist 
es mir bis jetzt nicht m~glich gewesan, solche Versuche, die mir sehr 
wichtig waren, an den Leichen eben Verstorbener zu machen, deren 
elektrische Nerven- und Maskalerregbarkeit noch erhalten ist. Da- 
gegen babe ieh gate Gelegenheit gehabt, sie an tief Chloroformirten 
anzustellen, daren Muskulatur absolut schlaff war. Hier kOnnen die 
st~rksten - -  gleichg~ltig ob momentanen oder dauarnden - -  Reizungen 
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ausgefiihrt werden, ohne dass die Antagonisten in Action treten. Das 
Glied fiillt dann einfach wieder in seine Anfangslage zurfick. 

~un hatte ich nnter der weiteren, oben schon bei der Unter- 
suehung der activen und passiven Bewegnngen unter 4. aufgefiihrten 
Bedingung in den dort angegebenen pathologischen Fallen die elek- 
trisehe Untersnchung vorzunehmen. 

Hier war nun in dem Fall einer Lahmung des Antagonisten die 
Sache wieder sehr einfach, soweit es sigh nut um die directe Beob- 
achtung des Antagonisten handelte. Ein gelahmter Muskel musste 
sich eben auch dem peripher auf seinen Antagonisten applicirten 
Reiz gegeniiber ebenso passiv verhalteu, wie dem yore Centrum 
kommenden bei der activen Innervation. Aber eine andere Frage 
musste sieh hier erheben. Wenn es ni~mlich mit dem Begriff der 
,antagonistischen Dampfung" anfs Innigste zusammenhangt, dass eine 
Bewegung, in der sie fehlt, etwas schlecht moderirtes, brfiskes und 
excessives annehmen muss, so lage es nahe zu erwarten, dass auch 
der elektrisehe Reiz, so gut wie die Innervation yore Centrum, eine 
solche excessive Wirkung hervorbri~chte. Nun kann ieh leider aus 
meinen Yersuehen hierfiber nichts Bestimmtes angeben: ich hatte, 
seit ich fiberhaupt auf die Dinge zu achten angefangen babe, zu wenig 
Gelegenheit, zahlreiche Versuche hierfiber anzustellen, die doch der 
Control e wegen absolut nSthig w~ren. Ich glaube aber doch nach- 
drticklichst die Anfmerksamkeit auch auf diesen Punkt lenken zu sol!en , 
da es mir wenigstens nicht gelungen ist Stellen aus der betreffenden 
Literatur zu finden, wo er beriicksichtigt ware. Sollte sich wirklich 
eine st~rkere Reaction eines solchen seiner antagonistischen Di~mpfung 
ledigen Muskels oder einer Muskelgruppe zeigen, bei sorgf~ltigstem 
Ausschluss aller Versuchsfehler, was mir nach den wenigen Versuehen, 
die ich zu machen Gelegenheit hatte, immerhin nicht unm6glich scheint, 
so klime diese Thatsache doeh sehr hi, nag in Betracht, wo bis jetzt 
noch kaum an sie gedacht wurde: und manche angebliche Steigerung 
der elektrischen Erregbarkeit wi~re dann eben einfach durch sie zu 
erkl~ren. Andererseits ware doch, vor einer definitiven Rntscheidung 
des fraglichen Punkts durch gute Yersuche, auf Grund der uns bis 
jetzt bekannten Thatsachen auch manches beizubringen, was ein ent- 
gegengesetztes Yerhalten begreiflich machte: dass namlleh der Weg- 
fall tier antagonistischen Dgmpfung wohl auf die natfirliche active 
Bewegung einen stSrenden Einfluss ausiibte, aber die kfinstliche dureh 
den elektrischen Reiz hervorgerufene nicht alterirte. Denn einmal 
sahen wir, dass die antagonistische Di~mpfung ja nicht sowohl die 
Starke und GrSsse der activen Bewegung beeintrltehtigt~ sondern 
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offenbar nur zu ihrer gr~sseren Sicherheit beitrigt. Yon letzterer 
kann abet bei der rein kfinstlichen Bewegung an und ffir sich fiber- 
haupt nicht die Rede sein - -  dann aber mfissen wir hier noch be- 
sonders darauf hinweisen, dass ja bei der activen vom Centralorgan 
kommenden Innervation, far die wb im bisherigen eine St~rang durch 
Wegfall der antagonistischen D~.mpfung constatiren konnten, der 
eigentliche letzte Grand dieser StSrung doch noch ein etwas anderer 
sein k~nnte, als wir ihn bisher nach dem Vorgang yon D u e h e n n e  
ohne weitere genauere Pdifung angenommen haben. Mnsste es nim- 
lieh nach dem Bisherigen so scheinen, als ob die Erklirung nur ein- 
fach sieh zu besch~ftigen hit te mit einem rein meehanisehen Verhilt- 
hiss, gleichsam einer nicht mehr genfigend contra-balancirten Feder, 
so ist nun doch noch darauf aufmerksam zu machen, class ffir die 
Betrachtung einer solehen StSrung der auf eine vom Gentrum aus- 
gehende Innervation in die Erscheinung tretenden Bewegung noch etwas 
Neues und Yersehiedenes in Betracht kommen kSnnte. 

Stellen wir nns nimlich einen solehen Muskel vor, in dem eine 
Lihmung besteht, weil die Leitung yore Centralnervensystem zu ihm 
unterbrochen ist - -  and einen solchen wihlten wir ja als Beispiel 
- -  so haben wit allen Grand anzunehmen, dass - -  wenigstens bei 
nicht ganz alten Fallen yon Lihmung - -  in den eentralwirts yon 
der Unterbrechungsstelle gelegenen Bahnen die Innervationsvorginge 
nach wie vor gerade so ablaufen, wie wenn die Leitung intact ware. 
5~un wissen wir abet ferner als eine alltigliehe Erfahrungsthatsaehe 
und ebenso aus den Experimenten tiber Reflexbewegungen, dass Inner- 
vationsvorginge, die aus irgend welchem Grunde nicht zu ihrem Ziel 
gelangen and nicht zum Ausdruck kommen kSnnen, andere Bahnen 
einsehlagen, auf denen ihnen dies mSglich ist. 

Alles, was bier in Betracht kommt, ist nun sehon auseinander- 
gesetzt in den zwei scllSnen Abhandlungen yon H i t z i g :  Ueber die 
Auffassung einiger Anomalien der Muskelinnervation*). Auf diese 
habe ich vor Allem auch deswegen ausdrficklieh zu verweisen, weil 
sie in erster Linie seit D u c h e n n e  zu nennen sind unter denen, die 
die antagonistische Innervation gebtihrend wiirdigen. Und so findet sich 
dort auch der wichtige Satz: ,)Der motorische Theil unseres Gehirnes 
weiss nichts yon Triceps und Biceps, er weiss nur yon Beugung etc. 
unter Winkel x oder Winkel y, wie die Erfahrung ihn das gelehrt 
hat. Wir mfissen also, mSgen'wir wollen oder nicht, bei jeder inten- 

*) Dioses Archly Bd. [II. Heft2 u. 3 uad in Hitzig 's  ,,Untersuchungen 
fiber alas Gehirn" S. 148ff. 
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dirten Bewegung eine grOssere Surnme yon centralen St~itten der Mus- 
kelbewegung in den Erregungszustand versetzen, wir rntissen, rnSgen 
wir wollen oder nicht, auch denjeni.gen ~Iuskeln, welehe als Antago- 
nisten wirken, oder welehe erst durch eine geeignete KSrperstellung 
die Vorbedingung ffir die beabsichtigte Bewegung sehaffen, ihr Theil 
Impulse zukornrnen lassen '<. 

Wenn wir nun die hier unsch~idliche bildliche Ausdrucksweise: 
+,der rnotorische Theil unseres Gehirns weiss niehts yon Biceps und 
Triceps" acceptiren, so kSnnen wit dann rnit ebenso viel Recht sagen : er 
weiss niehts yon peripheriseher Biceps- und Triceps I S=h rn u n g. Alsdann 
dfirfen wir aber nur die sehr nahe liegende Annahrne rnachen, dass in 
dern nns vorschwebenden einfachen Beispiel der ganze auf Streck- 
nnd Deugernuskeln berechnete Innervationsstrom, weil er zu den 
Streckern nicht gelangen kaun, sich nur auf die Beuger ergiesst, und 
diese nun abnorrn stark innervirt werden. Zur Stfitze hieffir m~chte 
ich nun noch einen Fall rneiner Beobaehtung anffihren, der zwar 
nicht absolut eindeutig ist, aber dessen eine, und wie es scheint, 
wahrscheinliehere Erkl~irungsmSglichkeit doch in n~,chster Beziehung 
zu tier uns hier besch~,ftigenden Annahme steht. Es handelt sich urn 
ein Muskelgebiet, das w i r  urn seiner Eigenthfimlichkeit willen bis 
jetzt ganz yon unseren Betrachtungen ausgeschlosseu hatten, das des 
Facialis. Ffir unsere Zweeke genfigt hier die Anerkennung der That- 
saehe, dass die symmetrisshen Gesichtsmuskeln eben aueh wesentlich 
gegenseitige Antagonisten sind, was ja  der Fall einer einseitigen Fa- 
cialisl~ihrnung am schSnsten illustrirt. Einen solchen habe ich nun 
bier anzuffihren, der, notorisch dutch einen heftigen Zugwind entstan- 
den, unter genauester Berficksichtigung aller differentialdiagnostischen 
Momente als bedingt durch eine in dern peripheren Verlauf des ~er- 
yen einwirkende Lasion aufgefasst werden rnusste. Der weitere Ver- 
lauf, Ausgang in Heilung nach rnehr als einern halben Jahre, nach- 
dem alle Stadien der Entartungsreacfion durchlaufen waren, bestii- 
tigte die Diagnose. Diesen Fall bekarn ich nun ganz frisch in Be- 
handlung, und neben den bekannten Erscheinungeu war mir im Anfang 
die frappanteste an ihm, dass in den ersten Tagen auf Berfihrung 
der kranken Seite lebhafte Reflexzuckungen in den Muskeln der ge- 
sunden Gesichtshalfte - -  und zwar nur dieser - -  auftraten; u 
des Mundes, Zusammenpressen der Lider. Da in diesem Fall die 
Diagnose einer peripheren Facialisl~thrnung wohl eine absolut sichere 
war,  so lehrte er rnich einmal, dass die bisherige Regel, die yon 
B e n e d i k t  herrtihrt und yon E r b  in seinem Lehrbuch adoptirt wurde: 
rnit allen Cautelen constatirte gekreuzte l~eflexe berechtigen auf eine 



Uober normale und kataleptlsche Bewegungen. 451 

Erkrankung der grauen Substanz in der Gegend der Facialiskerne zu 
schliessen, doch, wenigstens flit einfaeh gekreuzte Reflexe yon der 
kranken auf die gesunde Seite, nicht unbedingt gfiltig zu sein scheint. 
(Als einen ebenfalls hierher gehSrigen Fall ffihre ich noch an die 
6. Beobaehtung yon H i t z i g  in der zweiten seiner oben angeffihrten 
Abhandlungen: periphere Facialisparalyse. Am 12.--13. Tag: bei 
Percussion der kranken Seite regelmi~ssig Zuckungen im Levator labii 
superioris der gesunden Seite.) 

Wenn mir nun auch hierfiber, dass derFall trotz dereinfach gekreuz- 
ten Reflexe angesiehts tier Gesammtheit tier Symptome als periphere Lah- 
mung aufgefasst werden muss, u n d e r  alarum geeignet sein dfirfte, die 
Symptomatologie dieser letzteren zu bereichern, kein Zweifel besteht, so 
ist doch seine Erklarung, wie sehon oben gesagt, durchaus nicht eindeutig, 
und nur, wenn sie im Sinne der einen unter den beiden MSglichkeiten 
ausfallt, gehSrt er fiberhaupt hieher. Denn abnorme Reflexe k6nnen 
selbstversti~ndlich gerade so gut auf einer gesteigerten Sensibilitli.t 
als Motiliti~t beruhen. Wer nun hier erstere annehmen wollte, hi~tte 
welter dana keine Schwierigkeit mehr gegenfiber der Thatsache, dass 
der einmal vorhandene abnorme Reflex nur gekreuzt vorkommt, da 
er ja  auf der gel~hmten Seite nicht zum Ausdruek gelangen kann. 
Aber die Voraussetzung dieses Raisonnements ist eben angesichts 
einer rein peripheren Facialisl~hmung, die doch erfahrungsgemass 
die Sensibilitat gar nicht zu tangiren pfiegt, eine ffir unsere heutigen 
Begriffe wenigstens noch viel schwerer haltbare als die andere, mit 
der wit uns dann wieder in nachster Beziehung zu unserem Thema 
befi~nden, dass nltmlich die Motiliti~t tier kranken Seite gesteigert ware, 
well der Inncrvationsstrom, ganz wie wir uns das in den friiheren 
Beispielen dachten, sich verstli.rkt in den gesunden Nerven erg6sse; 
nur bliebe mir an dem Fal l  immer das noch unerklart, warum dann 
die Reflexe nicht auch direct yon der gleichnamigen gesunden Seite 
auszul6sen waren. 

Ich muss nun vollstandig auf den Versuch verzichten, aueh das 
reiche Material yon interessanten Beobachttmgen, das H i t z i g  in den 
erw~thnten Abhandlungcn gegeben hat, noch weiter unter dem Gesichts- 
punkt der consequent festgehaltenen Thatsache der antagonistischen 
Innervation zu betrachten. Vielleicht dtirfte eine aufmerksame Ver- 
gleichung tier yon mir gegebenen Beobachtungen und Refiexionen 
mit denen H i t z i g ' s  den Leser in den Stand setzen, sich noch manche 
weitere Schl/isse selbst zu ziehen und ffir manche Falle auch den 
Kreis der Auffassung einzuengen, ffir die sich H i t z i g  trotz seiner 
genauen Kenntniss der antagonistischen Innervation vieUeicht in etwas 
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zu weitem Umfang entschied: namlich der Annahme yon Stellen im 
Centralorgan, die sich in einem eigentlichen Reizzustande befi~nden; 
wenn diese Annahme auch fiir viele F~tlle nicht entbehrt werden 
kann, so hat andererseits doeh unsere Darlegung auch gezeigt, wie 
wir, auch nut unter der Annahme yon L e i t u n g s u n t e r b r e c h u n g e n ,  
rein physiologisch Erscheinungen erkliiren kSnnten, die uns unter 
dem Bilde yon pathologischen Reizerseheinungen sinnfi~llig werden. 
Und dahin m~chte ich nun nochmals einen grossen Theil der anta- 
gonistisehen Contraeturen verweisen. 

Die zweite pathologische Bedingung, die wir oben sehon beriiek- 
sichtigL nnd auf die wir nun nochmals bei der elektrischen Reizung 
zurfickzukommen haben, ist die dutch die Ataxie gesehaffene. Und 
auch bier erhebt sich nicht bloss die Frage, ob die Antagonisten 
dabel constant und bei jeder Art der Reizung sich rein passiv verhalten, 
sondern ebenfalls die weitere, ob, wenn dem so ist, auch hier eben 
dadurch bedingt eine stiirkere Reaction der gereizten Muske~n zu 
beobachten ist. Da auch zur sichern Entscheidung dieser letzteren 
Frage mein bisheriges Beobachtungsmaterial zu klein ist, so musste ich 
sie bisher unentschieden lassen, um so mehr, als die Sache ja fiber- 
dies hier noch schwieriger liegL well fast ausnahmslos der u 
mit einer gesunden Seite fehlt. Aber fiber den ersten Theil der Frage 
kann ich bestimmt angeben, dass, als ich an zwei mir gerade zu Gebote 
stehenden deutlich ataktischen Riickenmarkskranken mit Fehlen der Pa- 
tellarsehnenreflexe die Beugemuskeln des [:Interschenkels (Biceps etc.) 
elektrisch reizt% der Quadriceps bei jeder Art der Reizung vSllig 
weich blieb, w~,hrend gesunde M~nner bei momentaner Reizung ganz 
deutlich fiihlbar ihre Streckmuskeln innervirten. Aber auch hier 
mSchte ich sehr wfinschen, dass das Experiment zur Controle dieser 
Angabe noch an vielen Ataktischen wiederholt wiirde. 

Die Untersuchung der Ataktischen bringt uns in ni~ehste Berfih- 
rung mit der Frage, ob die antagonistische Innervation eine reflecto- 
riSche ist. Ehe wir abet diese n~her besprechen, hlitte ich nun~ 
nachdem ich aus eigener Erfahrung manches Thats~chliehe fiber 
die antagonistisehe Innervation beibringen konnte, noch einen Blick 
darauf zu werfen, wie es denn fiberhaupt in der Physiologie 
und Pathologie um die Angelegenheit der antagonistischen Inner- 
ration steht. Die Angaben yon D u c h e n n e  sind das Wichtigste 
yon fi'fiher, und ich habe genugsam oben betont~ dass die Lehre 
durchaus nicht neu, sondern nur zu wenig verwerthet ist: ich 
hi~tte nun vielleicht noch in der anatomischen und physiologischen 
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Literatur nach ihren Spuren griindlicher suchen kSnnen, glaube aber, 
(]ass die oben citirte Abhandlung yon Br f i cke  reich dieser Miihe 
enthebt, wenigstens was den Stand der Dinge vor ihrem Erscheinen 
betrifft. Und seither - -  in den letzten 4 Jahren - -  sind dann die 
Aufs~tze yon Herrn T s c h i r j e w  erschienen, an die sich alles We- 
sentlicbe diesen Gegenstand Betreffende anschliesst. 

Ganz unberficksicbtigt mtissen wir yon unserm Standpunkt aas 
die Frage nach den feinsten Zustands~inderungen im antagonistisch 
innervirten Mnskel lassen. Ffir nns liegt nur die Thatsache vor, 
dass ein passiv gedebnter Muskel zugleich eine active Innervation - -  
ob reflectorisch oder unmittelbar mit dem direct innervirten wissen 
wir vorl~tufig noch nicht - -  erhMt. Ffir die Muskelphysik wird sich 
dieses Problem wohl auf das des Tonus eines belasteten Muskels 
redueiren; uns, die wir fragen, wie diese Einrichtung am lebenden 
Menschen v e r w e n d e t  wird, berfihrt diese Frage nicht. 

Die T s c h i r j e w ' s c h e n  Arbeiten gingen aus yon der Untersuchung 
der neuentdeckten Sehnenreflexe. Es ist nun sofort klar,  dass die 
Frage nach deren ~Natur, Zweck and Bedentung in n~.chster Beziehung 
steht zar antagonistischen Innervation. Was tier rasche Schlag auf 
die Patellarsehne bewirkt, eine rasche Zusammenziehnng der zuge- 
h~rigen Muskeln, das bewirkt in langsamer, stetiger Weise die natfir- 
liche Action ihrer Antagonisten. Aber damit haben wir freilich 
immer erst ,reflectorisch gesteigerten Tonus (' - -  und zu dessen An- 
nahme musste anch Herr T s c h i r j e w  gelangen. So heisst es in 
seiner ersten Arbeit: Ueber Ursprung and Bedeutung des Kniephiino- 
mens*): ,Wenn wit irgend eine Muskelgruppe innerviren, so flingt 
gleichzeitig damit der Muskeltonus in den Antagonisten an zu wachsen, 
well ihre Sehnen durch die beginnende Contraction der innervirten 
Muskeln noch mehr gedehnt werden". 

Lassen wir nun einen Augenblick noch unentschieden, ob alas 
was Herr T s c h i r j e w  bier meint, sich vOllig deckt mit dem, was wir 
bisher stets als antagonistiscbe Innervation aufgeffihrt haben, so kSnnen 
wir jedenfalls einmal aus seinen Beobaehtungen an den Sehnenph~no- 
menen noch die schOnsten weiteren Illnstrationen herbeiziehen zu 
allem was wit oben aufgeffihrt baben. So heisst es am angef/ihrten 
Orte nicht nur: f i s t  dieses nervSse System der Muskeln verletzt, indem 
seine centralen Verbindungsbahnen im Rfickenmark zerst6rt sind, so 
wird diese Correction yon Seiten der Antagonisten unmiiglich gemacht, 

*) Dieses Archly Bd. VIII. S. 689ff. Obigr Stelle stoht S. 709. 
Archly L Psychiatrie. XIII, 2. H~fL ~ 0  
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und in Folge dessert bekommt die Bewegung einen werfenden Cha- 
rakter ~', - -  sondel~n auch: ,Endlich will ich noeh darauf aufmerk- 
sam machen, dass die beobachtete Steigerung des Kniephanomens in 
gewissen Fii, llen zum Theil auf eine Paralyse oder Parese der Beuger 
zurfickgef/ihrt werden darf. So war z. B. bei einem Kranken, den ieh 
zu meinen Zeitmessungen benutzte, und der das Bild einer spastisehen 
Spinalparalyse darstellte, die enorme Steigerung des Kniephlinomens 
znm Theft in der Parese der Beuger zu suehen. Kraftmessungen mit 
einem Dynamometer haben bei diesem Kranken ergeben, dass die 
Kraft tier Beuger fast Null war; die Strecker dagegen konnten eine 
sehr bedeutende Kraft entwickeln". ]n einem solehen Fall ist nun 
selbstverstandlich und ganz im Einklang mit unsern obigen Angaben 
eine Contractur in den Streckern entweder schon vorhanden oder, 
wie C h a r c  o t es zu bezeichnen pflegt, imminent, und hiemit steht j a auch 
die Thatsache in vollstem Einklang, dass nach r m6glichst hohen 
Durchsehneidung des N. ischiadieus das Kniephanomen beim Kanin- 
then bedeutend gesteigert wird. Wit kommen dadureh zu der fol- 
genden einfachen Vorstellung fiber den normalen Hergang beim Knie- 
phanomen: Die in den Streckmuskeln auf Beklopfen der Patellar- 
sehne brfisk zu Stande gekommene gewissermassen antagonistische 
Zusammenziehung wird ihrerseits sofort wieder moderirt dutch eine, 
antagonistische Innervation der Beuger. Wo gar keine Sehnenreflexe her- 
vorzurufen sind, fallt eben fiberhaupt der ganze Yorgang aus, - -  wo sie 
aber hervorzurufen sind, wahrend die Antagonisten ihre moderirende 
Thatigkeit nicht ausfiben kSnnen, werden sie excessiv. Solche Kranke 
kSnnen sie dann auch nieht willkfirlich hemmen, was  wir sonst alle 
bei einiger Aufmerksamkeit kSnnen. Aber andererseits begreifen wit 
auch, warum die Patellarreflexe nicht in a l i e n  Fallen gesteigert zu 
sein brauchen, wo wir spastische Symptome an den Unterextremitaten 
wahrnehmen. 

Wenn wit freilich an dem yon C h a r e o t  vor Jahren schon 
aufgestellten Schema festhalten, (lass bei sl)astischen Lahmungen an 
den Oberextremitliten vorzugsweise, die Beuger, an den unteren die 
Strecker contrahirt seien, so hatten wit allerdings in solchen Fallen 
anch hochgradig gesteigerte Patellarsehnenreflexe zu erwarten, da ja~ 
eben hier offenbar die 8treckmuskeln in einem abnormen Uebergewicht 
fiber die Beugemuskeln sich befinden - -  aber wenn jene Regel auch 
wohI ffir die Mehrzahl der Falle gilt, so ist sie doch, wie Jeder aus 
eigener Erfahrung weiss, auch durehaus nicht ausnahmslos, nnd in den 
ihr entgegenstehenden Fallen, wo wit aueh fiir den Unterschenkel Beuge- 
eontractur beobachten, werden wir keine gesteigerten Sehnenreflexe zu 
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erwarten habkn, vielmehr solche, bei denen eher kin besonders lebhaftes 
Zurfickziehen nach dem ersten yore Quadriceps bewirkten Act zu 
beobachten ist. Ich fand in der That dieses Verhalten genau so bei 
einem Knaben mit congenitaler spastischer Paralyse, an dessert 
Untersnchung ich herantrat mit der Schablone im Kopf, dass hier 
wohl die Patellarreflexe hochgradig gesteigert sein werden. Es war 
dies nicht in dem Sinn der Fall, wie ich erwartet hatte; einige Ueber- 
legung lehrte reich dann, dass es bei diesem Kranken, der eine B e u g e -  
contractnr zeigte, auch nicht anders sein konnte. Dagegen sind 
nun bekanntlich bei den Fallen der andern Gattung die Patellar- 
reflexe enorm gesteigert, und das so wesentlich Charakteristisehe be- 
steht ja ,  wie schon oben gesagt, darin, dass sie in solchen Fal- 
len nicht willkfirlich gehemmt werden kSnnen. Dass aber nun in 
einem Fall die Beuger geli~hmt, die Strecker contracturirt sind, im 
anderen umgekehrt, ist, soviel ich absehen kann, eine Thatsach% 
die wit eben einfach vor der Hand als gegeben annehmen mfissen, 
ohne sie weiter erkl~iren zn kSnnen. Wir wollen fiberhaupt bier nur 
darauf hinweisen, wie nothwendig es auch auf diesem Gebiet ist, die 
Muskeln individuell zu ber/icksichtigen und besonders hie die Be- 
trachtung der antagonistischen Innervationsverhliltnisse ausser Acht 
zu lassen. Dabei liegt eine Theorie der betreffenden krankhaften 
Zustlinde etwa in dem Sinne, wie sie neuerdings yon Herrn A d a m -  
k i e w i c z  mit Bezug auf ihre Localisation in verschiedenen functio- 
nell zusammengehSrigen Theilen des Rfickenmarks aufgestellt wurde, 
unserer Anfgabe durchaus tern. Wir haben kS auch hier, wie immer 
im Laufe nnserer Betrachtung, nut mit dem zu thun~ was unmittel- 
bar intra vitam an der Mnskulatur in die Erscheinung tritt. Eben 
darnm liegt uns anch der Gedanke an eine T h e o r i e  der Tabes ganz 
ferne, and wir wol|en nur die ans der Tabes zu schSpfenden Thatsachen 
ftir die antagonistische Innkrvation verwerthen. Hiezu fiihren wir 
noch eine Stelle an aus der zweiten Abhandlnng des Herrn T s c h i r -  
j e w ,  die tibrigens im Wesentlichen eine Recapitulation der ersten 
ist. Es heisst dort*): ,,Ware der Widerstand der Antagonisten nnr 
yon ihren elastischen KrMten abhlingig, so m~issten auf der HOhe der 
gewollten Contraction unbedingt elastische Schwankungen eintreten; 
besteht dagegen ein Theil des Widerstandes der Antagonisten in 
ihrer tonischen Contraction, so kSnnen keine elastischen Schwanknn- 
gen eintreten (  ̀ u. s.f.  Und weiter ffihrt der Yerfasser dann aus, dass 

*) ArchiY fiir Anatomio und Physiologie. Physiol. Abtheilung. 
gang 1879. S. 88. 

30* 
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eben der Wegfall der antagonistischen Regulirung die Schleuder- 
bewegungen der Atactischen bedinge, da diese, wie er an einem ande- 
rein Orte sagt, die Antagonisten eigens innerviren mfissen. Er nennt 
diesen Zustand peripherische Ataxie. Hiergegen hat nun Herr  Prof, 
W e s t p h a l  Einsprache erhoben. Er ffihrt an, dass er selbst schon 
langst an eine Theorie der Ataxie ,,wobei der Mangel der mechani- 
schen Erregbarkeit der Muskeln dutch Dehnung, auf die Antagonisten 
einer intendirten Bewegung bezogen, eine Rolle zu spielen h~tte", 
gedacht, aber dieser ,,Versuchung" widerstanden habe. ,,Ich mtichte 
sie nicht erst zum Leben erwecken, um sie sogleich wieder begraben 
zu miissen. Es mag genfigen, Herrn T s c h i r j e w  auf die Erfahrungen 
bei Li~hmung peripherischer Nerven und bei partiellen Muskelatrophien 
zu verweisen. Hier, wo der Tonus gewisser Muskeln doch oft grfind- 
lich genug aufgehoben ist, sieht man keine Ataxie der  Bewegungen, 
bei denen die gel~hmten oder atrophischen Muskeln als Antagonisten 
fungiren mfissten*)." 

Wenn Herr Prof. w e s t p h a l  welter sagt, dass noch andere 
Griinde gegen diese Theorie der Ataxie sprechen, so kommt dies hier 
fill" uns nicht in Betracht, da wir es nicht mit der Theorie der Ataxie 
zu thun haben, - -  wir haben aber aus dem Capitel der antagonisti- 
schen Innervation und ihrer StSrungen hier die bestimmte Behauptung 
auszasprechen, dass nach allem, was wir oben entwickelten, eben 
das Beispiel der peripheren L~hmungen eher f/ir als gegen die yon 
Iferrn Prof. W e s t p h a i  verworfene Theorie spricht, und dass solehe 
Falle, wie er sie bei peripheren Liihmungen in Abrede stellt, in der 
That reichlich vorhanden sind. Eine Polemik yon Herrn Sena tor**) ,  
die sich ebenfalls gegen Herrn T s c h i r j e w  wandte, kSnnen wir, als 
unser Thema nicht mehr direct beriihrend, hier tibergehen, beiden 
Afigriffen gegenfiber hat Letzterer mit vollem Recht die auf dem 
Standpunkt der antagonistischen Di~mpfung stehenden Si~tze aufrecht 
erhalten***). 

Im Anschluss hieran mSchte ich noch bemerken, dass ich vor 
einiger Zeit einen hiibschen Sehnenrefiex entdeckt babe, der aller- 
dings wohl keine praktische Bedeutung gewinuen kann, aber deswegen 
interessant ist, weil sich an ihm besonders deutiich demonstriren llisst, 

*) Vgl. Dieses Archiv Bd. X. S. 294. 
**) Ueber Sehnenreflexe und ihre Beziehung zum Muskeltonus. Archly 

fiir Physiologic. Jahrg. 1880. S. 197. 
***) Ygl. Ueber die Bedeutung des Knieph~nomens am oben angefiihrten 

Orte S. 567. 
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wie er nicht nur passiv durch Stoss oder Schlag, sondern auch 
durch active Dehnung des Muskels 7anz in gleicher Weise hervorzu- 
rufen ist. StSsst man niimlich einmal mit der anderen Hand die 
erste Phalanx eines Fingers stark yon der Volarseite an, so dass sie 
in mOglichst starke Dorsalflexion gebracht wird, so krfimmen sich die 
beiden Endphalangen jedesmal sofort lebhaft ein. Als ieh dieses 
Phlinomen zuerst wahrnahm, hielt i ches  ffir die einfache Folge tier 
passiven Dehnung der Musculi flexor sublimis und profnndus resp. 
ihrer Sehnen; als ich abet die antagonistische Innervation naher 
kennen lernte, belehrte mich eine einfache Palpation der Beugemus- 
keln am Vorderarm, dass sie jedesmal bet der erwiihnten Proeedur 
in lebhafte deutliche Contraction gerathen. Nun ist aber wetter 
interessant, wie sich dieser ,Sehnenreflex" bet der activen Streckung 
der ersten Phalanx verh~It. Hier kiinnen wit den Reflex vollstandig 
in Wegfall bringen, wenn wir uns vornehmen, axle drei Phalangcn 
gleichm~issig zu strecken. Es geschieht dies bekanntlich dadurch, 
dass wir die Muscnli lumbricales und interossei auf die zwei letzten 
Phalangen einwirken lassen. 1Nehmen wir uns aber dies nicht vor, 
sondcrn schliessen wir die letztgenannten Muske|n yon der Action 
aus, fiberlassen wir also gewissermassen die beiden Endphalangen 
ihrem Schicksal, so sieht man in schSnster Weise, dass sie sich ge- 
rade wie bet der passiven Strecknng der Phalanx krfimmen, und man 
kann den dadurch bewirkten Nachschlag der Bewegung jeder Zeit 
hiibsch beobachten. 

In Allem, was wir zuletzt besprochen, handelte es sich um r e f l e c -  
t o r i s c h e  Contraction der Antagonisten. Sind wir nun im Stande aus 
der Gesammtheit unseres thatslichliehen Materials Schlfisse zu ziehen in 
Betreff der Frage: ob alle antagonistische Contraction nur in der 
reflectorischen Zunahme des Tonus der Antagonisten besteht oder ob 
Antagonistenpaare von vorn herein gleichzeitig innervirt werden? 

Die wichtigste Thatsache, die wir hier aus dem Bisherigen bei- 
bringen k~nnen, ist die: w~hrend die antagonistische Innervation aus- 
nahmslos eintritt d~trch brfiske Zerrung der Sehnen, wie beim Hervor- 
rufen der Sehnenreflexe, so braucht sie durchaus nicht einzutreten bei 
langsameren, wenn auch noch so starken passiven Bewegungen, wofern 
das Versuchsindividuum nur der Aufforderung gehorcht, fiberhaupt 
nicht zu innerviren; und dies gelingt noch ganz leicht, wenn die pas- 
siveBewegung z. B. im Handgelenk selbst rascher ausgeftihrt wird. Es ist 
dies also wenigstens einmal ein Fall, wo selbst die maximalste Dehnung 
yon Muskeln keine reflectorische Steigerung des Tonus hervorrnft. Will 
man dies nun durch Hemmung einer Innervation erkl~ren, die eigentlich 



458 Dr. Rieger, 

eintreten sollte, so bleibt immerhin sehr bemerkenswerth, class diese 
Hemmung vollstandig parallel eintritt mit tier tier directen Innerva- 
tion; denn sobald nun das Versuchsindividuum auf Geheiss bei vSllig 
gleichbleibender Stellung der Hand activ innervirt, innervirt es immer 
gleichzeitig direct und antagonistisch. Andererseits gelingt es j a  auch 
manchmal den peripher einwirkenden faradischen Reiz zu appliciren, 
ohne dass antagonistische Innervation eintritt. Ferner ergiebt eben 
auch das unmittelbare 6efiihl bei der Betastung der Muskeln, dass 
sie bei einer natfirlichen activen Bewegung gleichzeitig in Contraction 
treten und endlich liess sich die Unabhangigkeit yon der Dehnung 
noch ganz sicher so beweisen, class man der Versuchsperson sagte, sie 
solle z. B. die Hand beugen und im gleichen Augenblick die Hand 
festhielt. Es wurden dann, aueh wenn die Hand im Raum vSllig still 
stehen blieb, die Antagonisten ebenso innervirt, als wenn sie dutch 
die wirklich ausgeffihrte Bewegung gedehnt wurden. 

Wit haben damit alas erschSpft, was wir fiber die Innervation 
tier Antagonisten zu sagen batten. Wit haben uns dabei einfach an 
die Beobachtung des unseren Sinnen Zuganglichen gehalten, ganz 
unbekfimmert um das, was im Centralnervensystem vorgeht. Wit 
kSnnen aber jetzt noch einen raschen Blick werfen auf einige Fra- 
gen, die sich aus diesen genfigend beleuchteten Thatsachen ffir die 
6rosshirnphysiologie ergeben. Speciell ist as yon Interesse zu be- 
traehten, ob sich die , , B e w e g u n g s v o r s t e l l u n g e n "  der Grosshirn- 
rinde und Verwandtes leistungsf~hig erweisen als fruchtbringende 
Hypothesen zum Begreifen natfirlicher Vorgange. 

Was wir fiir ein ,,Centrum (( brauchen in unserem Sinne ffir na- 
tfir!iche Bewegungen, haben wir schon oben ausffihrlich auseinan- 
dergesetzt, immer selbstverst~tndlich unter der Restriction, d a s s e s  
fiberhaupt noeh fraglich ist, ob eine solche raumliche Nebeneinander- 
ordnung functionell zusammen gehSriger Bahnen hier iiberhaupt be- 
steht. ~un finde ich bei Durchsicht der physiologischen Literatur 
fiber die Hirnrinde nur sehr wenig erwahnt yon dem, was man doch 
eigentlich in erster Linie erwarten sollte: in welcher Weise denn 
diese Reizungen und Exstirpationen dort in tier Muskulatur in Er- 
scheinung treten. Abet freilich ist darfiber bei vivisecirten Thieren 
auch nicht vial Reines zu beobachten. Nur bei H i t z i g  finale ich 
unter den Reizversuchen seiner ersten Publicationen die Angabe*):  
,,Ganz geringe Verschiebung der Elektroden setzt zwar in der Regel 
noch die gleiche Extremitat in Bewegung; wenn indessen zuerst z. B. 

*) Untersuchungen fiber clas Gehirn S. 11. 
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Streckung erfolgte, so ergiebt die Verschiebung Beugung oder Ro- 
tation% Aber dann fiberwucherten bald die Exstirpationsversuche, 
and mrs Anlass yon solchen hatte H i t z i g  selbst sehon in seiner er- 
sten Abhandlung erklgrt: den Thieren sei die F~higkeit sich voll- 
kommene Vorstellungen fiber das Glied zu bilden, abhanden gekom- 
men. Und entsprechend heisst es am Sehluss einer sp~teren Abhand- 
lung vom Jahre 1876"): ,die Hunde benehmen sieh mit ihrer kranken 
Pfote so, als wenn nile ~usserlichen Zust~nde, einmal die der Mus- 
keln, dann die der Objecte des Raums yore Sensorium ffir die Bewe- 
gungen des kranken Glieds, aber nur ffir diese, nieht in Rechnung 
gestellt werden% 

Diese Ausdrueksweise ist als ,abstraete 'C, wie sie H i t z i g  selbst 
nennt, gewiss nicht zu verwerfen, nut muntert sie allerdings nieht zu 
genauerer Untersuehung dieser Muskelzust~nde im Einzelnen auf. Dutch 
Herrn Munk kamen dann abet vollends Erklarungsversuehe auf, in deren 
Besitz man sich nicht mehr um solch~s Detail zu bekfimmern braueht. 
Es w~re ja nun freilich mSglieh, dass ich doeh hierher gehSrige An- 
gaben der betreffenden Literatur fibersehen h~tte, denn ieh besitze 
sehr wenig Talent, Abhandlungen zu lesen, in denen man viele Seiten 
lung nach einem Gedanken dfirsten muss. Aber jedenfalls h~tten doeh 
die Herren H e i d e n h a i n  und B u b n o f f  (s. oben) derartige frtihere 
Angaben, wenn sie existirten, in ihrer Abhandlung anfiihren mfissen, da 
sie f/Jr ihre Untersuehung yon grosset Wichtigkeit gewesen w~ren. 
Da ich nun dort niehts darin finde, so erlaube ieh mir bis anf bes- 
sere Belehrung den Sehluss auf die Niehtexistenz solcher Angaben. 
Und best~trkt werde ieh in diesem Schluss dutch folgende Versuehs- 
methode der Herren B u b n o f f  und H e i d e n h a i n ,  die ieh wSrtlich 
anfiihren muss: ,Bei dem auf den Rficken gebundenen Thier wird 
dureh einen kleinen Hautschnitt der rechte Ellenbogen frei gelegt, 
das Oleeranon mittelst eines feinen Dril|bohrers quer durehbohrt, 
dureh das Bohrloeh ein glfihender Eisendraht gezogen, und mittelst 
desselben der Knochen auf dem Operationsbrett unverrfiekbar be- 
festigt, so dass der Unterarm gegen den Oberarm in spitzem Winkel 
vertical in die HShe steht. Zur weiteren Fixation des Unterarms 
wird derselbe bis nahe an alas Handgeienk, tier Oberarm his zur 
Schulter allseitig mit schnell erh~rtendem Gypsbrei umgeben. Da 
abet der erstarrte Gyps aui der Oberfl~iehe des Operationsbretts nieht 
gut haftet, wird vor der Eingypsung neben dem Unterarm ein eiserner 

*) Ueber den heutigen Stand der l~rage yon der Loeutisat, ion im Gross- 
hirn. Volkmann ' s  klin. Vortri~ge 112. 
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Haken in das Brett eingeschlagen, und dieser g]eichzeitig mit dem 
Gliede yon dem Gyps umhfillt. Bei sorgsamer Ausf~hrung aller Ma- 
nipulationen ist auf diese Weise das Glied hinreichend fixirt, um 
messende Beobachtungen an seinen Muskeln z u  gestatten. Zu alien 
unseren Versuchen haben wir~ wie F r a n c k  und P i t r e s ,  den Muse. 
extensor, digitorum communis longus benutzt ~̀ . 

Dessert Sehne wurde abgeschnitten, m i t  eincm Registrirapparat in 
Yerbindung gebracht, das zugehSrige ,Hirnrindeneentrum" gereizt, und 
nun mit ahem Raffinement moderner Versuchstechnik die Muskel- 
zucknng graphisch dargestellt. Dass man an einer derartig bear- 
beiteten Extremit~t alles mSgliche, nur nicht eine eventuelle natfir- 
liche Bewegung studiren kann, dfirfte naeh dem Angeffihrten klar sein. 
Wahrend bier schelnbare Ruhe registrirt wird, kOnnen die armen ein- 
gegypsten Muskeln auf's heftigste innervirt sein u. s. f. Die Hunde 
waren fief durch Morphium narcotisirt*) Deswegen sagt auch Herr 
M unk**): ,Bei derartig narcotisirten Thieren die B e w e g u n g s v o r -  
s t e l t u n g e n  fiberhaupt zu b e h l a n d e l n  u. s. w., wird Jedem ein unmSg- 
liches Beginnen scheinen r Dass es nun ffir diese ,Bewegungsvor- 
stellungen (  ̀ das Beste ware, wenn sie gar nicht mehr ,behandelt (* 
wfirden, ttaben wir oben gesehen. Und dieses Schicksal muss um so 
verdienter erscheinen, wenn man die Verwfistungen betrachtet, die sie 
angerichtet haben. Denn dasmuss  doch jedem aufmerksamen Leser 
dieser neuesten Erwiderung des Herrn Munk klar warden, dass ihr 
Verfasser lediglich pour les beaux yeux dieser ,Bewegungsvorstellungen (( 
die einfachsten und klarsten Thatsachen in Abrede stelIt, wogegen ihn 
dann Herr H e i d e n h a i n  in seinen Bemerkungen zu vorstehendem' 

*) Dies sohoint mir dooh mehr im Interesse der Humanit~ erfreulich, 
sis aus dem Grundo, don die Herren Verf~sser in folgendem Sa.tz ausfiihren: 
,,Da wKhrond dos hypnotischen Zustandes eine mehr oder weniger tiefe De- 
pression des Bewusstseins, also der Th~tigkeit der grauen Hirnrinde, ohno 
Zweifel vorliegt, mussten die Thiere unter hhnliche Bedingu~gen versestzt 
werden, was wir durch l~Iorphii~mnarcose nieht erfolglos sngestrebt haben" 
Ein solcher Cardinalpunkt wird in e in e m Satz mit spielender Leiehtigkeit ein- 
geffihr~, obgleich er eine ganz schlimme petitio principii enthglt, w~hrend die 
Beschreibung der Eegistrirmethoden S e it e n in Anspruch nimmt, Und warum 
stoh~ nirgeM s in der ganzen Abhandlung eine deutliche Angabe dariibor, 
dass IIundo, die viel Morphium bekommen haben, mi t g,'Ssster Leich~igkeit 
epileptisch werden, such dann, wenn sie absolut unverle~zt sind, wenn yon 
Hirnrindenreizung gar keine Redo ist? 

*)s. Verhandlungen der Berliner physiologisehen Gesellschaft. Vor~rag 
veto 14. October 1881. 
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u ausdrfieklich auf die bei einiger Anstrengung auf Geheiss 
eintretende v61lige Ersehlaffung nnserer s~tmmtliehen Armmuskeln auf- 
merksam maehen muss~e. Herr Munk hatte namlich behauptet, ira 
Gebiet unserer willk~Michen Bewegungen giebt es keine genuine, son- 
dern nur antagonistische Hemmnng. Warum? Offenbar (s. a. a. O.) 
,well rait dem Entstehen einer B e w e g u n g s v o r s t e l l u n g  in e iner  
b e s t i m m t e n  6 r 6 s s e  eo ipso die betreffende Bewegung gese~zt ist, 
wenn  n i c h t  a n d e r s w o  her  e ine  H e m m u n g  e r f o l g t " -  und wie 
wir dies wohl in seinem Sinne erg~tnzen d/irfen, weil wir noch keine 
Ganglienzellen mit Hemmungsvors te l lungen gefunden haben. Man 
sollte es nicht f/ir mSglich halten, dass tiber der unmittelbarsten 
Beobaehtung zug~ngliehe Thatsachen noch diseutirt wird in einem 
Augenblick, we man fiber die ,Functionen der Hirnrinde" die sicher- 
sten Siitze ausspricbt. 

Und wie steh~ es nun mit jener antagonistisehen Hemmung des 
tIerrn Munk,  die er mit felgenden Worten einfiihrt: 

,Die Herren Bubnof f  und He idenha in  befinden sich sehr im Irrthum. 
Als ieh im Jahre 1876- -78  die Grosshirnr[nde zun~chsf~ im Groben auf ihre 
Fnnetionen durchmusterte, habe ieh begreiflieher Weise atleh an die willkfir- 
licho Hemmung der Bewegungen gedacht; dooh habe ieh reich gar nicht go- 
wundert, dis auch ich, wio die Andern vor mir, durch tleiznng der Rinde 
bless l~Iuskelth~tigkeit herbeizuffihren, nieh~ solche aufzuheben vermoehte. 
Denn die Beobaehtung an uns selbst lohrL dass unsere willMirliehen Bewe- 
g,.~ngen nich~ anders ein Endo nehmen, als entweder dadurch, dass die will- 
kfirlieho Anregung zu der in's Auge gefassten Bewegung aufhSrt, oder dadureh, 
dass neben dieserersten Anregung noeh einezweite willkiirliche Anregung t~nd 
zwar zu der funetionell entgegengesotzten oder a ntagonistisehen Bewegung 
eintritk We das Letztere gesehieht, sprechen wir yon willkfirlieher Flemmung 
der willldirlichen Bewegung. Diese is~ mithin dis antagonistische, d. h. auf 
dem Erregt- oder Thgtigwerden antagonistiseher motoriseber Apparate be- 
ruhende Hemmung wohl zu nnterscheiden yon der echten oder genuinen Hem- 
m u n g -  als deren Typus kann die Wirkung tier Medull~ eblongata dutch 
den Vagus auf's Herz g e l t e n - - ,  bei weleher das Erreg~- oder Th/itigsein 
durch dot betraeh~eten Bewegung selbst dienende motorisehe Apparate unter- 
dr/iekt wird. Ich babe aber auch noch welter durch germ SohlSsser  in 
meinem Laboraeorium die Hemmung der Reflexbewegungen untersuehen lassen, 
undes ergab sieh, dass night bless die willkiirliehen Reflexhemmungen, yon 
welchen man es sehon lunge wusst.e, sonderu auch alle andern der Priifung 
zuggsgliehen Hemmungen der Reflexbewegungen willldirlieher iguskelu durch- 
aus an~agonis~isehe Hemmungen sind. Nirgend also haben willldirliehe Hem- 
mnngen mi t genuinen Hemmungen etwas zu sehaffen, und die Grosshirnrinde 

*) s. P f l / i ge r ' s  Archly Bd. 26. S. 555. 
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hat immer und ausschliesslich, sell Bewegang willk~irlich eutstehen und ver- 
g~hen, nut die Erreffung motorischer hppa.r~te herverzurufen, hie selche Er- 
regung aufzuheben". 

Wie verhi l t  sich nun diese hiemit deutlich klargelegte antago- 
nistische ttemmung zu unserer antagonistischen Dimpfung? Sehen 
wit hiezu einmal die Versuehe des Herrn S e h l S s s e r  an! Dieselben 
stehen im Jahrgang 1880 des Archivs ffir Physiologie S. 303ff. und 
sind ebenso hfibsch in ihren Resultaten als werthlos ffir die ~orlie- 
gende Frage. Denn sie liefern zwar eine physiologische Illustration 
an FrSsehen zu dem alten Beispiel veto Esel des Buridan, dem 
armen Esel, der zwischen zwei Heubfindeln verhungern muss, oder 
auch yon dem Mann, der nicht veto Dachfirst hernnter kann, weil die 
antagonistischen Antriebe, rechts und links herabzusteigen, gleich stark 
sind. Ebenso erfahren wir daraus an ganz hiibschen Beispielen, dass 
Thief und Mensch antagonistische Muskeln innerviren, um eine Bewe- 
gung zu unterdrficken: yon einem Beweis daffir abet, worauf es doch 
allein ankime,  dass dies dabei auch wirklieh der e i n z i g e  Act ist, 
und dass nicht etwa eine ,genuine Hemmung ~̀  immer vorausgehen 
muss, ist nicht im Entferntesten die Rede. 

Wer alles yon uns oben fiber die ,)antagonistische Dimpfung ̀ ( 
Beigebrachte mit solchen Theorien .r wer erwigt, wie gerade 
die Betrachtung jener antagonistischen Th~tigkeit uns einen Einblick 
erSffnet in die unendlich feine Abstufung ,,genuiner Hemmungen ̀ (, und 
wer erkennt, wie in der Yerfolgung dieser Dinge wirklich physiolo- 
gisehe Aufgaben liegen, der sieht auch ein, dass hier mit ,,yon Vor- 
stellungen besetzten Ganglienzellen ̀ ( niehts geholfen ist. Und wenn die 
Bahnen viel zu verschlungen sind, als dass wir sie schon begreifen 
kSnnten, so gesteht man dies doch besser ein, start dass man ein 
Scheinwissen aus leeren Worten construirt. 

Da halten wir uns doeh lieber an die G5 the ' s chen  Yerse ,~on 
der ,Gedankenfabrik ~' - -  und als solche betrachten ja  die Physio- 
logen der Hirnrinde ihr Territorium mit Vor l iebe-- ,  mit der es ist: 

,Wie mit einem Webermeistersti~k, 
We ein Tritt tausend F~den regt, 
Die Schiffloin hediber hinfiber schiessen, 
Die Fidon ungesohen fliesson 
Ein Schlag tausend Verbindungen sehl~gL" 

Alle sehSnen Entdeekungen fiber Hirnlocalisation w~ren das reinste 
Unglfiek, wenn sie ,zon dem Ziele ablenkten, alas in diesen inter- 
essantesten aller physiologischen Fragen mehr als irgendwo das hSchste 
jedes Beobaehters sein muss, class er 
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,,Schau' alle WirkenskrMt und Samen 
Und thu nicht  mehr in Worten l~ramen." 
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II. Ueber kataleptische Bewegungen. 

Nachdem es mir bei frfiheren Untersuchungen kataleptischer 
Muskelzustande ziemlich klar geworden war, dass ihr Yerstandniss 
nur durch genaueste Kenntniss tier normalen Muskel-Innervation und 
speciell der antagonistischen Innervation mSglich sei, konnte ich daun 
besser vorbereitet zu einer erneuten Untersuchung des Phanomens 
schreiten. Ich hatte Gelegenheit, jederzeit experimentelle Katalepsie 
zu erzeugen an dem Madchen, fiber alas ich in meiner oben (S. 1) 
angeffihrten Mittheilung schon berichtet habe: es ist alert die Ver- 
suchsperson No. I. Alles Nahere fiber sie findet sich deft. Im Lauf 
des letzten Jahres hatte ich an einem ~Patienten tier Irrenabtheilung 
Gelegenheit gehabt, ganz die gleichen Erscheinungen vSlliger Unem- 
pfindlichkeit der Haut und exquisiter Flexibilitas cerea zu beobachten. 
Der Unterschied zwischen diesem und der Hypnotisirten bestand nut 
darin, dass die Erscheinungen bei letzterer k/instlich hervorgerufen 
worden waren und entsprechend wieder k~instlich beseitigt werden 
konnten. Im Intensitatsgrad war kein Unterschied. Dagegen konnte 
ich kataleptische Erscheinungen ganz leichten Grades, gewisser- 
reassert nur angedeutet, in jtingster Zeit beobachten bei einem seither 
verstorbenen Paralytiker, bei dem sieh ausser der diffusen Convexi- 
tatsmeningitis und Rindenerweichung auch Erweichungsherde im rech- 
ten Corpus striatum fanden. Links hatte er intra vitam die Erschei- 
nungen der spastischen Hemiplegie geboten, rechts war haufig an ihm 
zu beobachten, dass die Extremitaten in kataleptischer Weise die 
ihnen gegebeue Stellung langere Zeit beibehielten. Doch waren bei 
ibm die Erscheinungen, die wit als solche der ausgepragten Flexibi- 
liras eerea zu beschreiben hab en, nur wenig vorhanden - - e s  trat nur 
die active Bewegung sehr spat ein, die der normale Mensch immer 
aus einer passiv gegebenen Stellung heraus maeht, wofern er nicht 
ausdrficklich aufgefordert wird, sie beizubehalten. Ich habe aucb bei 
anderen Paralytikern Gelegenheit gehabt, dies zu beobachteu und es 
existiren anch sonst mannigfache Angaben dar~iber (z. B. beiArn dt s.u.). 

Bleiben wit nun aber bei dem einen Versuchsindividuum stehen, 
dem kfinstlich kataleptisch gemachten, an dem ich besser vorbereitet 
und eingehender untersuchen konnte. Sie unterscheidet sich in ge- 
wissen Stadien ihres hypnotischen Zustandes in nichts yon einer 
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,,Geisteskranken ~ z. B. ein.er in einem schwereren Nachstadium epi- 
leptischer Anfglle befindlichen, in dem ich schon Kranke beobachtete, 
die unserer Hypnotischen auf's Haar glichen. 

Ich babe nun schon frfiher berichtet*), dass wit C h a r e o t  die 
genauesten bisherigen Aufschlfisse fiber die im Hypnotismus beobach- 
teten Muskelzustande Verdanken. Das Resultat seiner Untersuchun- 
gen l~sst sieh kurz dahin zusammenfassen: 

Es bestehen zweierlei Zustande in der Museulatur, die je ver- 
lInfipft sind mit einem versehiedenen Gesammtverhalten des Indivi- 
duums. Der erste ist tier yon ibm als ,,Lethargie ~ bezeichnete, in 
dem die Augen geschlossen und die Muskeln schlaff sind. Diese 
Schlaffheit 15~sst s i ch  aber in partielle Contractur verwandeln durcb 
ktins/liche Reizung je eines betreffenden Muskels. Hierin besteht die 
sogenannte ,,hyperexcitabilitd neuro-musculaire", in der Muskeln und 
Nerven auf mechanischen Reiz - -  z. B. auf wiederholtes Streichen 
mit einem Bleistift u. d g l . - - i n  Erregungszustand, und die Muskeln, 
sowohl indirect ~om Nerven aus als direct gereizt, in Contraction 
gerathen. Dabei zeigt sich die bemerkenswerthe Thatsache, dass diese 
Contraction an allen fibrigen KSrpermuske!n eine dauernde tetanisehe 
ist, dass eine bleibende Contractur eintritt, und nur am Nervus 
facialis und den ,~on ibm versorgten Muskeln blos eine einmallge 
Zuekung beobaehtet wird**). Eine Theilerscheinung und nothwendige 
Consequenz dieser Uebererregbarkeit der Muskeln ist auch die hoch- 
gradige Steigerung aller SehnenphSmomene. 

Diesem Zustande der ,,Lethargie (' und ,,hyperexcitabilit6 nenro- 
musculaire ̀ ( steht nun nach C h a r c o t  der der Katalepsie gegen~ber. 
Das Versuchsindividuum kann aus dam einen in den anderen fiber- 
geffihrt werden einfach dadurch, dass man ibm die Augen 6ffnet. 
Dadurch bekommen die Muskeln statt der bisherigen ,r Schlaff- 
heir, aus der sic nut dutch periphere lteize in einen isolirten kfinst- 
lichen Tetanus fiberzufiihren waren, die charakteristische kataleptische 
Starre, den Zustand der Flexibilitas cerea. Dieses Stadium ist denn 
auch dasjenige, in dem die Suggestionserscheinungen und die .hallu- 

*) ~. a. O. S. 9. 
*) In ether interessanten Beziehung hiezu scheinen mir auch die Beob- 

achtungen boider Tetanie zu stehen, wo ebenfalls die mechanische Erregbar- 
keit tier Nerven sich im gleichen Grad demonstriren lgsst wie im Hypnotismus, 
und wo auch durch dieselben Proeeduren an anderen Nerven tetanische Con- 
tractur der betreffenden Muskeln, am Faoialis nur eine einmalige Zackuug er- 
zeugt wird. 

S. iN. Weiss,  Ueber Tetanie. g o l k m a n n ' s  klin. VortrS~ge. No. -189~ 
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cinations provoqudes (' hervorzurufen sind. Ich babe nun schon 
friiher darauf aufmerksam gemacht, dass ich einerseits aus eigenster 
in Paris gewonnener Anschauung alles Vorstehende vSllig bestKtigeu 
kann, dass es mir abet andererseits bei zahlreichen hier in Wfirz- 
burg gemachten Versuchen hie gelungen ist, diesen Einfluss des Often- 
oder Geschlossenseins der Augen zu constatiren. Was ich hier beob- 
achtet babe, war entweder vSlliges Fehlen aller charakteristischen 
Muskelerscheinungen, oder ausschliessliches Auftreten sei es des 
ersten oder des zweiten eben geschilderten Zustandes oder ein Ge- 
misch yon beiden, derart dass unter den gleichen Bedingungen bei 
demselben Individuum einige Muskelgruppen mehr dem ersten, andere 
mehr dem zweiten entsprachen. 

Werfen wit nun einen raschen Blick auf diejenigen Zust~inde, die 
aus der psychiatrischen Erfahrung als hier in Betracht kommend be- 
kannt sind. Wit finden hier eine bemerkenswerthe Uebereinstimmuag 
mit dem im Hypnotismus Beobachteten in den tetanischen Zust~inden 
der Geisteskranken einerseits, den kataleptischen andererseits. In 
der deutschen psychiatrischen Literatur sind die Wichtigsten Mit~hei- 
lungen zwei im 30. Bd. der ,,Allg. Zeitschrift ffir Psychiatrie ~( ent- 
haltene yon Herrn Prof. A r n d t  in Greifswald. Es findet sich dort 
auch eineDiscussion fiber den vonHerrn K a h l b a u m  gemachtenVersuch, 
die tetanischen Zustande zur Aufstellung einer eigenen Krankheits- 
form, der Katatonie, zu benutzen. Eine neuere Abhandlung fiber 
kataleptische Zust~nde*) steht im 8. Bd. dieses Archivs. An That- 
sachlichem bringt sie nicht viel iNeues - -  den dort gemachten Er- 
kl~trungsversuch werden wit unten zu besprechen haben. Die erste 
der A r n d t ' s c h e n  Mittheilungen fiihrt den Titel: ,Ueber Katalepsie 
und Psychose '(, die zweite: ,,Ueber Tetanie und Psychose% Ich selbst 
hatte schon vor einigen Jahren Gelegenheit, mehrere pr~ignante F~tlle 
beider Kategorien zu beobachten, die fiir reich dann noch erhShtes 
Interesse bekamen, als ich sie in Parallele mit den kiinstlich provo- 
cirten Zustlinden des Hypnotismus setzen konnte. Was nun zuerst die 
tetanischen Zustlinde der Geisteskranken betrifft, so ist ffeilich der 
,,zum Klumpen zusammengeballte" Kranke, bei dem die spontane 
Entwicklung des Zustandes oft lange Zeit gebraucht hat, in einem 
stabileren Zustand als das rasch hypnotisirte und im giinstigen Fall 
ebenso rasch deshypnotisirte Individuum. Es lassen sich bei jenem, 
der ffir gewiihnlich nicht wie dieses schlaffe Muskeln hat,  auch die 

*) Dr. Wilh. Svetlin~ EinBeitrag zur Lehre yon der Katalepsie a.a.O. 
S. 549 ft. 
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permanent gewordenen Zust~nde nicht einfach dureh kfinstliehe Mani- 
pulationen modificiren, z. B. eine Yolarflexions-Contractur der Hand 
nicht durch wiederholtes Streiehen der Extensoren in einc Dorsal- 
flexion verwandeln. Wie geradezu grauenerregend dieser Zustand 
werden kann, lehrt auch sehr gut ein yon mir in hiesiger Klinik 
beobachteter Fall, der schon ver5ffentlicht ist*). Was dagegen die 
kataleptischen Zust~nde betrifft, so kann ieh keinen Untersehied 
finden zwischen den spontanen der Geisteskranken und den experi- 
mentellen des Hypnotismus. Darfiber habe ich reich schon oben 
ausgesprochen. Allerdings vet der Hand mit der Einsehr~nkung: 
bet Betraehtung der Muskelzust~nde an und ffir sieh. Denn fiber die 
mit der experimentellen Katalepsie so h~ufig, aber auch nicht aus- 
nahmslos, verknfipften ,,Suggestionserscheinungen" kann ich noeh nicht 
angeben, dass sie in der spontanen Katalepsie nachzuweisen sind. 
Dieselben bestehen bekanntlich darin, dass die Stimmung und Ge- 
ffihlslage des hypnotischen Individuums vollstlindig bestimmt werden 
kann yon dem, was man ihm vorspricht, sowie yon der seinem K6rper 
passiv gegebenen Haltung. 

Wichtige Beobachtungen fiber kataleptische Zusti~nde aus frfiherer 
Zeit findet man in jedem Lehrbuch der Nervenkrankheiten verzeich- 
net ;  speciell fiber die Katalepsie tier Geisteskranken ist wieder die 
Mittheilung yon A r n d t  zu citiren; besonders werthvoll sind aber 
noch die Aufs~tze yon L a s a g n e  (Des catalepsies partielles et passa- 
g~res. Archives g~n~rales de mddecine, oct. 1865, und De l'an4sth~sie 
et de l'ataxie hyst~riques, avril 1864,) und der yon S t r t i m p e l l  
(Ueber die Wirkungen ausgebreiteter An~sthesien e t c .  Deutsches 
Archly t'. klin. Medicin, Bd. 22, S. 321 ft.) Die Beobachtungen deft 
bilden gewissermassen den Uebergang yon der spontanen zur experi- 
mentellen Katalepsie. Las~gue ,  der iiberhaupt zu denen geh6rt, 
die die Tradition der Entdeekungen B r a i d s  in Frankreieh lebendig 
erhielten, hat in der seit ihm als , )Lashgue 'sehes  Symptom (( be- 
zeiehneten Erscheinung geradezu eine hypnotisirende Procedur ver- 
werthet, die allerdin~s ganz verschieden ist yon der gew6hnlichen: 
stark disponirte Hysterisehe wurden sofort kataleptisch, wenn man 
ihnen die Augen sch|oss oder verdeckte. Hieran schliesst sich auf's 
Engste das ~ o n S t r f i m p e l l  Beobachtet% das ieh mit seinen eigenen 
Worten wiedergebe: ,L~tsst man die Kranke bet offenen Augen mit 

*) ]n der Dissertation yon Horrn Dr. Fink: Beitrag zur Kenntniss dos 
Jugendirreseins. Zeitschr. f: :Psychial~rie Bd. 37, S~ 490 f t .  Der betreffende 
Fall ist die letzte Krankengeschichte S. 517. 
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der linken Hand eine Kreisbewegung in der Luft ausffihren und halt 
ihr w~ihrend derselben pl5tzlich die Augen zu, so bleibt der Arm 
momentan, wie durch eine Arretirung gehemmt, still in der zuletzt 
eingenommenen Stellung stehen. Dabei glaubt die Kranke die Be- 
wegung in der frfiheren Weise fortzusetzen etc." - -  Es bandelte sich 
um eine hemianlisthetische Hysterische. 

Auf das nlihere ffir eine eingehendere Theorie solcher Zusti~nde 
hSchst interessante Detail dieser Beobachtungen kann ich bier nicht 
eingehen, and mache nut noch darauf aufmerksam, wie hier gerade 
Schliessen der Augen den kataleptischen Zustand herbeiffihrte, im 
Gegensatz zu dem oben yon C h a r c o t  Angeffihrten. 

Alle Beobachter der spontanen Katalepsie stimmen darin fiber- 
ein, dass diejenigen, die sie zeigen: entweder zugleich ausgepr~igt 
geisteskrank sind, oder es waren, oder spiiter wurden. Aeltere 
Theorien des Zustandes finden sich in der erwi~.hnten Arbeit S v e t -  
l i n ' s  aafgeffihrt. Offenbar kSnnen Erkllirungs~ersuche sich zweierIei 
vor der Hand ganz getrennte Dinge zum Gegenstand wahlen. Ent- 
weder sie suchen die Bedingungen des Eintrittes za erforschen oder 
sie beobachten einfach das, was an der Muscalatur direct unseren 
Sinnen oder auch gewissen Untersuchungsmethoden zug~tnglich ist. 
Die ersteren hatten sich dann wohl vorzugsweise mit den sensiblen 
Reizen zu befassen, unter deren Einfiuss das Individuum stand and 
steht, sowie mit der Art und Weise seiner Reaction auf dieselben. 

Das letztere Gebiet flingt vom Centrum aus gerechnet da an, wo 
ein peripherer, Muskelzweige ffihrender, Nerv zuerst so an die KSrper- 
oberfiiiche tritt, dass er kfinstlichen Reizungen zaglinglich wird. 

Was dazwis(ihen liegt, ist das Gebiet phantasiereicher Hypothesen. 
Diese, wie z. B. die yon Herrn S v e t l i n  in seiner angeffihrten Arbeit 
aufgestellte, befassen sieh mit dem molekularen Zustand der Ganglien- 
zellen and iihnlichen Dingen, yon denen wir nicht einmal wissen, ob 
wir vernfinftigerweise yon ihnen reden dfirfen. 

Nun mSchte ich hier yon dem ersteren der beiden Probleme ganz 
absehen, schon aus dem Grunde, weil es mir noch viel zu schwer 
und verwickelt erscheint. :Nut das m6chte ich noch fiber den kata- 
leptischen Zustand im Ganzen and speciell fiber sein Verh~tltniss zu 
dem oben angef/ihrten lethargischen, der kfinstlich in tetanische 
Muskelcontractionen fibergeffihrt werden kann, sagen - -  aber nur als 
Ausdruck meiner subjectiven Eindrficke, die ich bei hiiufigen Beob- 
achtungen empfangen: dass der letztere einfach ein st•rkerer Grad 
yon Alienation des normalen Verhaltens ist als der kataleptische. 
~ichts aus der klinischen Erfahrung scheint mir hiegegen zu sprechen; 
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auch was ich yon C h a r c o t  anzafiihren hatte, flinde dadarch leicht 
seine Erklarung: ein IndNiduum, dessen gesammte Innervationszu- 
stande bei geschlossenen Augen in noch hSherem Grade alienirt 
waren, geriethe naeh Oeffnung derselben in den weniger intensiven 
Grad der StSrung; nnd end|ich kSnnte es unter diesem Gesiehts- 
punkt auch nicht befremden, dass ein Individuum, das bei offenen 
Augen in normalen Innervationszust~nden sich befindet, nun bei ge- 
sehlossenen nicht gleich in den intensivsten~ sondern in den geringe- 
ten Grad der StSrung verfiele. 

Doch berfihrt dies schon so sehr die erste Frage naeh den Be- 
dingungen der Erscheinung, dass ich reich mit der kurzen Erwi~hnung 
dieser MSgliehkeit begnfigen kann. 

Was nun das andere betrifft, womit wit uns hier aussehliesslich 
beschiiftigen wollen: einfaeh das zu beobachten, was an der Musku- 
latur direct nnserea Sinnen, resp. auch gewissen Untersuehungsmetho- 
den zugi~nglieh ist, so besteht fiir diese Frage ein wesentlieher Unter- 
schied, je naehdem wit die tetanischen oder kataleptischen Zust~nde 
betrachten. Denn bei den tetanischen handelt es sieh ja  eigentlich 
nicht um solehe, die etwas ganz Eigenartiges ffir sich h~tten. Be- 
trachten wit den tetanischen Geisteskranken, so zeigt uns seine, wean 
auch noeh so zusammengeballte, Haltung eben schliesslich doch die- 
jenigen Innervationszusti~nde der Museulatur, die jeder Gesunde, der 
sich anstrengte die gleiehe Position einzunehmen, auch zeigen wfirde. 
Das Auffallende und bIeue ist eben nur die Annahme der Haltung 
selbst and die MSgliehkeit, sie so lange beizubehalten, trotz der maxi- 
malsten Contraction aller betheiligten Muskeln. Und das hypnotische 
Indi~Tiduum mit der eigenthiimlichan Disposition seiner motorisehen 
Nerven und seiner Muskeln, dass sie in Tetanus gerathen dutch leichte 
mechanisehe Reiznngen gerade wie normaie ~erven und Muskeln 
dutch den eieetrischen Reiz - -  bietet dana doch im Uebrigen keine 
unerkl~rten Erscheinungen mehr, wenn wir einmal diese hochgradige 
Erregbal;kait and den weiteren Umstand konstatirt haben, dass die 
kfinstlich erzeugte Contractur aach nach AufhSren des Reizes per- 
sistirte.' Die Ursache diasar Erregbarkeit zu ergrtinden, wgre ja dana 
wieder eine ganz versehiadene Frage, h~tte aber mit dam uns bier 
Besehi~ftigenden niahts zu thun. 

Anders verhi~lt as sich mit der Flexibilitas cerea der Katalepsie. 
Hier scheint eban aueh schon :ffir unsere Sinne etwas ganz 5{eues 
vorzuliegan, das in allem sonst an: der~Musculatar beobachteten nicht 
seines Gleiehen hat. Und als s0tuher hat: der Zustand auch das In- 
teresse eines herv orragenden Phys~ologen; erregt, B r i i c k e  sagt in 
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der oben angefiihrten Abbandlung auf S. 38: ,,Ein Zustand spottet 
bis jetzt unserer Erkl~tr~ngen. Es ist die sogenannten Flexibilitas 
eerea der Glieder der Kataleptisehen. Ein guter Theil der besehrie- 
benen Falle kann gewiss auf Simulation zuriickgeftihrt werden, aber 
es wfirde voreilig sein, solche f/it alle g~tlle anznnehmen. Ich babe 
die Erseheinung einmal in hohem Grade ausgepr/igt gesehen, und 
nach tier damaligen Meinnng der behandelnden Aerzte war jeder 
Verdacht anf Simulation ausgeschlossen. Freilich muss ich hinznfiigen, 
dass mir spater yon einem jungen Arzte mitgetheilt wurde, die fdihere 
I{ataleptische bef~tnde sich jetzt nymphomaniseh im lrrenbaus*)% 

Nun erkl/irt Br t icke  weiter die Vorstellung, ,,als kbnne ein 
Muskel dutch irgend einen einzelnen auf ihn ausgetibten Impuls in 
einem bestimmten Contractionszustand fixlrt werden", ffir unzul~tssig. 
Der Muskel kbnne niebt durch einen einmaligen Impuls, ,,dessert Wir- 
kung sp~tter wieder dutch einen anderen annullirt werden kaun, in 
eine Masse yon a~;derer Gestalt und anderem Elastieitatsmodulus nm- 
gewandelt werden". Das Glied k~nne nicht ,in dner neuen Gleieh- 
gewiehtslage eingeh/ingt sein", denn dann mfisste es ruhig sein nnd 
nieht zittern, wie es faetiseh der Fall is t  Nun nntersneht aber 
Br i icke  den Muskelzustand selbst nieht welter, sondern wendet sich 
ausschliesslieh zu der Frage, durch welehe Zust~ande des Central- 
organs wir uns die Erseheinung bedingt zu denken haben, dass der 
Kranke, der nicht mit ,,bewusster Willkfir" handelt, wie es ein 8i- 
mulant th~tte, doch die ihm durch einen fremden Willen gegebenen 
Stellungen beibehglt. Er kommt zu dem Sehlnsse, dass es uns vor 
tier Hand nnmbglieh ist, uns ,,eine solehe yore Bewusstsein unab- 
h~ingige Accommodation ~̀ vorznstellen, dass aber deswegen nocb nicht 
auf die ~iehtexistenz einer solehen gesehlossen werden daft. 

Was Br i icke  bier hervorhob, ist demnaeh wesentlich das Ph~- 
nomen, dass die Kataleptischen ihnen gegebene Stellungen beibehalten. 
Die Beobachtnng lehrt nun aber, dass dieses doch m~r e inen Theil 
der interessanten Gesammterscheinung darstellt, und dass die eigent- 
liche ,,glexibilitas cerea" noch etwas Anderes ist. Das blosse Bei- 
behalten der Stellungen h~ttte gewiss noeh nieht den im Ganzen reeht 
treffenden Vergleich hervorgerufen, der allerdings beziiglich einiger 
noch zu erw/thnender Pnnkte aueb nicht ganz frei ist yon dem Gesetz: 
,,omne simile elaudieat". Diese ,,wgchserne BiegsamkeW ~ ist eben 
vor Allem der Ausdruck einer im eigentlichsten Sinne palpabeln That- 

*) Den peinliohen Eindruck, den die Fassung des letzteren Satzes auf den 
Psychiater machen muss, wird gewiss jeder Facbgenosse mit mir empfinden. 
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sache und offenbar auch als solcher entstanden. Da~egen ist ja das 
blosse Beibehalten der gegebenen Stellungen, an und fiir sich betrach- 
tet, kein abnormer Muskelzustand. Was bier unbegreiflich bleibt, ist 
eben nut einerseits schon ganz im Allgemeinen tier obea yon Br f i eke  
hervorgehobene Umstand, andererseits der vSllige Mangel des Ermfi- 
dungsgeffihls. Eigentlich geht uns auch dieser letztere hier nichts 
an, well es sieh dabei, an and ffir sich betrachtet, noch nicht um 
einen rein objectiv zu untersuchenden Zustand handelt. Wit k(innten 
sagen: wenn ein Individuum entweder aus irgend welcham pathologi- 
schen Grunde kein Ermiidungsgeffihl verspfirt, oder warm es aus 
irgand welchem Motiv dasselbe dissimulirt, so Mitten wir dana eben 
einfach die Erscheinung, dass ein horizontal ausgestreckter Arm z. B. 
vim langer in dieser Lage "~erharrt, als der ei~les Gesunden oder 
durchaus Uninteressirten. Allein die beiden genannten Bedinguagen 
diirfen nicht so ohne Weiteres gleieh and ebenso wenig als sonst 
niehts Basonderes bietend gesatzt werden. Ein pathologischer Fall 
kann Erscheinungen zeigen, wie wir sie oban yore Paralytiker an- 
ffihrtan. Sie machan den Eindruek, als ob einfaeh die passiv einem 
Glied ertheilte Stellung deswegan baibehalten wird, well der in einem 
lethargischen Zustand befindliehe Kranke das Unbaqueme oder Auf- 
fallende der ttaltung nicht fiihlt oder nicht markt (wie man das aus- 
drfiekan will) and deswegan sie nicht aetiv corrigirt. Dabei braucht 
dann allerdings, wie wit schon sagten, das nicht vorhanden zu sein, 
was wit als das wesentliehe Charakteristicum tier Flexibilitas cerea 
aufzuffihren haben werden. Aber dana sinkt eben tier Arm auch, 
schlaff wie er ist, allmiilig herab - -  und das hat dieser Zustand dann 
aueh mit dam der Flexibilitas cerea gemein, denn wenn das Indivi- 
duuum auch kein Ermtidungsgeffihl empfindat, so leisten doeh selbst- 
verstlindlieh seine Muskeln aueh nicht mehr, als sia ihrer Natar nach 
kSnnen, und zu der gehSrt ja  die Nothwendigkeit zeitweiser Erho- 
lung in einem weniger oder gar nieht contrahirten Zustaade. 

6anz anders verhi~lt es sieh dagegen bei einem Menschen, tier 
sein wohl empfundenes Ermfidungsgeffihl zu unterdriieken trachtet. 
Ich habe diesen Yersuch ~ielmal mit krifftigen jungen Leuten angestellt, 
die ich zur Unterdriickung ihres Ermfidungsgeffihls veranlassta dureh 
einen Appall an ihren Ehrgeiz, wer es dem andern zuvorthun kSnne. 
Bei ihnen trat dann nach 5--8 Minuten (indi~iduell verschieden) 
immer ein starkeres Zittern als Anfangs auf, gleiehzeitig aber wurden 
auch die Anstrengungen vim krampfhafter, was sichtbar und ffihlbar 
warde in den unnSthig starken, Anfangs nieht vorhandenen Muskel- 
contractionen. Diese liessen sich in keinem Fall dissimuliren. Dies 
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ist also in jeder Beziehung etwas ganz anderes als ein kataleptischer 
Zustand ohne oder mit eigentlicher Flexibilitas cerea. Denn yon ersterem 
nnterscheidet er sieh dadurch griindlieh, dass dis energisch activ inner- 
virten Muskeln den Arm oben halten; wi~hrend die Muskeln des Katatep- 
tischen ihn rege]m~tssig sinken lassen in einer durchans passiven Weise. 

Und das gleiehe trifft auch zu fiir die Katalepsie mit ausgespro- 
chenster Flexibilitas cerea, nut kommt fiir  sie noch das ganz cbarak- 
teristische Moment hinzu, dass die eigenthfimliche S tar re  yon Anfang 
bis zu Ende des Zustands sich v611ig gleich bleibt, gleichg/iltig ob 
der Arm in den ersten Minuten noch nieht zu sinken begonnen hat 
oder nach ]anger Zeit vSlIig gesnnken ist. Hier ist eben yon der 
sich durch machtige active Ant6sse steigernden Contractur keine Rede. 

~och haben wir vorErledignng unserer letzten und Hauptfrage bach 
dem eigentlichen Wesen der Flexibilitas cerea zu besprechen die Zitter- 
bewegungen, die an jedem ansgestreckten Arm zu beobachten sind, 
sei es der eines Gesunden oder Kataleptischen. Dass sie bei ersteren 
starker werden, je l~nger das active Ausstrecken add damit der 
Kampf gegen die Schwere dauert, babe ich eben erwiihnt. L i tnger  
a l s  10 Minu ten  h a t  f i b e r h a u p t  ke ine  meiner gesunden u 
personen es ausgehalten, selbst den unbescbwerten Arm ausgestreckt 
zu Iassen; meine Kataleptische ]less ihn, wenn der Versuch so ]ange 
ausgedehnt wnrde, s chon  ll/~ S t u n d e n  l a n g  a u s g e s t r e c k t ,  abet 
allerdings mit dem bemerken~werthen Unterschied, dass er dabei 
ganz allmi~lig in eine viel mehr geneigte Stellung sank, als die An- 
fangsste]lung war. Davon ist beim Gesunden keine Rede u n d e s  
wfirde ihm auch wenig helfen: denn was ibm das ]angere Aushalten 
unmSglich macht, ist eben das, was wit als Ermfidungsgeffihl kennen, 
und ffir dieses complicirte, jedenfal[s zum grossen Theil auch yon 
den sensiblen Eindriicken der Spannung in den Gelenken etc. her- 
rfihrende Ding ist es ziemlich gleichgtiltig, ob die Muskeln ein wenig 
mehr oder weniger ung/instig gegen die Schwere k/impfen, es verlangt 
eben fiberhaupt grfindlichen Wechsel, soll es versehwinden. Es war 
mir nun aber doeh interessant, um einen hergebraehten Ausdruck zu 
gebrauchen, gewissermassen eine ,,Schwelle ̀ ( kennen zu lernen. Und 
ich instruirte deshalb nun meine kr~tftigen jungen Leute, bei der 
ersten Spur yon Ermfidung dies anzugeben und danu den Yersncl) 
aufzugeben, Ich lernte nun hierbei verschiedene Stellungen des 
Armes kennen, bei denen das Ermiidungs- und Spannnngsgeffihl mehr 
oder weniger frfih eintrat. Ich kann auf dieses alles bier nicht im 
Detail eingehen und werde Einiges dariiber vielleicht bei einer an- 
deren Gelegenheit mittheilen - -  ich kann hier nur erw/~hnen, dass 

31" 
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der Eintritt dieser ersten Spuren yon unangenehmen Geffihlen stets 
3--4 Minuten frfiher erfolgte, als der Moment, wo sie so unertr~glich 
wurden; dass das Individuum den Arm sinken liess, Ieh interessirte reich 
hierbei welter noch besonders daffir, wie sich die schwankenden Be- 
wegungen des ausgestreekten Arms graphiseh darstellen lassen. Hier- 
ftir construirte ieh mir nun den denkbar einfachsten Apparat. Ieh 
spannte glacirtes Papier a u f  einen Holzrahmen, der auf eiuem 
leiehten Stativ etwas naeh hinten geneigt stand. Dann legte ich dem 
Yersuchsindividuum einen Federhalter ganz leicht zwisehen Daumen 
mad Zeigefinger und liess es mit einer passend gew~hlten G~nsefeder 
nnd mit gewShnlicher Tinte die leiehten Oscillationen seines Armes 
auf das Papier schreiben. Der Rahmen musste in passendem Winkel 
zur Feder gestellt werden, so dass einerseits das mSg|iehe Minimum 
yon Reibung erreicht war, andererseits die Feder doeh immer auf 
dem Papier blieb. Ieh war erstaunt, welch iiberraschendes Resaltat 
man mit dieser einfachen Vorriehtung gewinnen k a n n .  Stellt man 
niimlieh den Versuch an sich selbst an und giebt sich alle Mfihe, die 
Feder mit horizontal ansgestreektem Arm vSllig rahig auf dem Papier 
zu halten, ohne auf das Papier zu sehen, so ist man aach in den 
ersten Minuten des Versuchs ganz fest davon fiberzeugt, dass, abge- 
sehen yon den mehr oder weniger deutlich f/ihlbaren dutch den Puls 
erzeugten Schwankungen, dieses Bestreben vollst'~tndig gelingt. Man 
ist deswegen h6chlich fiberrascht, wenn man nach Verlauf einiger 
Minuten mit Eintritt des Spanuungs- und Ermiidungsgeffihls den Arm 
wegzieht, sich die Yon ihm beschriebene Linie betrach~et, und nun 
findet, dass diese nicht nur dig deutlich sichtbaren pulsatorischen 
Oscillationen zeigt, sondern auch ausnahmslos sich ein hfibsches 
Stiick yore Ausgangspunkt entfernt hat. Es war dies immer so - -  
und ich babe den Yersnch bei versehiedenen intelligenten Personen 
angestellt, unter denen sieh aueh solehe befanden, die die Muskeln 
ihres Armes in ganz besonderem Maass in tier Gewalt hatten. Die 
Illusion aber, der Arm stehe v611ig still, ist so lebhaft und unver- 
tilgbar, dass man bei Wiederholung des u wo man sich dann 
immer fester vornimmt, diesmal aber absolut ruhig zu bleiben, immer 
wieder die gleiche Ueberrasehung erfi~hrt. Mir ist es wenigstens bis 
jetzt nit gelungen, die Bewegung auch nut fiberhanpt zu bemerken, 
geschweige mir yon ihrer Richtung Rechenschaft geben zu kSnnen. 

Es ist bier selbstversti~ndiieh nicht der Oft, auf diese Versuche 
noch n~her einzugehen, die:ieh fiberdies noch hliufig wiederholen 
nnd vervielf'~ltigen mSchte, b~ur soviel mSchte ich noeh anffihren, 
dass beziiglich der Riehtung der Bewegnn~ sich jetzt sehon ganz im 
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Allgemeinen sagen lasst, dass sie bei mSglicl~st horizontal gerichtetem 
Arm in den ersten Minuten fast immer eine eontinuirlich a u f s t e i g e n d e  
ist - -  spater, wenn das Erm~idungsgeffiht kommt, fast ebenso aus- 
nahmslos rasch s inkt .  0bgleich aueh dieses Sinken nieht un- 
mittelbar, so ist es doch eher bemerklich, ~iberrascht aber aueh 
immer dureh seinen hohen Grad. Offenbar hangt nicht nur das 
sehliessliche Sinken, sondern aueb das anfangliche Steigen damit zu- 
sammen, dass immerwahrend ffir am st~rksten angestrengte Mnskel- 
partien bis jetzt minder ermfidete einzutreten haben, und sehr wichtig 
wfire wohl auch die Ausdehnung dieser einfachen Untersuehungsmethode 
auf Individnen mit partiellen Muskellahmungen. Man kSnnte hier- 
durch-gewiss interessante Aufschltisse fiber die Function mancher 
Muskeln bekommen durch Beobaehtung der St/Jrungen, die ihr Ausfall 
zeigt. Eine einfaehe Ueberlegung wird aber aueh lehren, class die 
Illusion des v611igen Stillhaltens eine nothwendige ffir das Individuum 
ist, deem wenn es die Excm'sion ffihlte, so mfisste natnrgemass ein 
Correetionsbestreben eintreten, das erst reeht seh~tdlleh wSxe. So 
mag es bei den Choreatisehen sein, ihre auf alas Papier gesehriebenen 
Linien zeigen ja aaeh, was sehon langst bekannt, die wildesten Zick- 
zaeklinien. Es ware mir nun yon hSehstem Interesse gewesen, diese 
Untersuehung auf eine kataleptisehe Versuehsperson auszudehnen. 
Abet bier zeigte sieh leider ein unvorhergesehenes and nieht zu 
fiberwindendes Hinderniss. Sobald namlieh die Hand mit der Feder 
an's Fapier gebracht wurde, trat bei der Hypnotisehen das in's 
Capitel der Snggestionserseheinungen GehOrende ein, dass sie augen- 
blieklieh energiseh zu sehreiben anfing, and dies land aueh start, 
wenn man nnr versnehte, sie wenigstens in ganz grober Weise die 
Bewegnng dureh einen mit Farbe bestriehenen Finger malen zu lassen. 
Auch bier war es nnmSglieh, ihrem sofort, wenn der Finger mit dem 
Papier in Berfihrung kam, beginnenden aetiven Malen yon Worten 
Einhalt zu thun. thre Sehrift war nun wohl aueh reeht inter- 
essan~ - -  sie sehrieb: Deus, te adoramus, Teufel, Welt und noeh 
einiges dergleiehen, seheint also gerade in religiSser Exaltation ge- 
wesen zu sein - -  wir haben naehher noeh auf die F o r m  der Sehriff- 
zfige zurfiekzukommen, wenn wit yon den aetiven Bewegungen der 
Kataleptisehen reden, aber das was wir eigentlieh wissen wollten, 
welehe Linien der horizontal ausgestreekte Arm der Kataleptisehen 
besehreiben w~rde, konnten wir nieht erfahren. Vielleiebt gelingt es 
einmal bei einem anderen kataleptisehen Individuum, das keine SuE. 
gestionserseheinungen zeigt. 

Beantworten wit nun aber endlieh kurz die Frage, der eigent. 
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Itch nnsere gauze Untersuchung vom ersten Anfang an gewidmet war: 
,,Was ist die Flexibilitas eerea? (~ 

Die Antwort lautet: Was wir mit Flexibilitas cerea bezeichnen, 
ist der Ausdruck der Thatsaehe, dass die antagonistischen Muskeln 
in jedem gegebenen Augenblick vSllig gleicbmassig innervirt stud. 
Es ist dies in der That die gauze ~L(isung des Geheimnisses, so 
welt es uns bis jetzt gewissermassen yon seiner Aussenseite zugling- 
lieh ist. Wir wollen dies nun im Einzelnen naehweisen. 

Dazu haben wir die Muskeln im Zustand der Flexibilitas cerea 
nach dreierlei Riehtungen zu untersuehen: 

Erstens: wie verhalten sie sich gegenfiber mechanischen und 
elektrischen Reizen ? 

Zweitens: wie gegen passive mit ihnen vorgenommene Bewe- 
gungen ? 

Drittens: wie dann, wenn es gelingt, das Versuchsindividuum zu 
activeu Bewegungen zu veranlassen? 

Alle diese Untersuchungen wurden ausschliesslich an den Mus- 
keln des Vorderarms und der Hand angestellt. 

Bezfiglich der mechanischen Reize ist zuerst zu bemerken, dass 
wir schon oben hervorgehoben haben, wie unsere Versuchsindividuen 
uns die strenge 8cheidung nie gestatteten, die C h a r c o t  macht 
zwischen der lethargischen Phase mit Hyperexcitabilit~ neuro-museu- 
laire und der kataleptischen. Dem entsprechend sind nun aueh bet 
unserem exquisit kataleptisehen Individuum die Sehnenph~nomene 
(am Rad. int. u. s. w.) gesteigert, wenn aueh nicht hoehgradig, und 
Bestreichen und sonstige direete mechanische Reizung der Muskeln ist 
nicht ohne Einfiuss. Dagegen lasst sich nirgends durch Streiehen 
fiber Stellen, wo ether tier l~erven am oberfilichlichsten liegt, eine 
charakteristische Reaction erzielen (z. B. die ,,griffe cubitale ̀~ Char -  
cot ' s ) .  Dies gelingt fiberhaupt hie bet dieser Versuchsperson - -  sie 
ist aber eben fiberhaupt auch hie ira viillig lethargischen Zustande, 
gleiehgfiltig ob die Augen often sind oder nieht. Aber stets ist bet 
allen Versuchen mechanischer Muskelreizung der Widerstand der An- 
tagonisten deutlich merkbar und schon deshalb der ~iusserliche Effect 
nie ein grosser. 

Auf Reizung mit dem galvanischen und faradischen Strom rea- 
giren 5Ierven und Muskeln vSllig normal. Sowohl nach dem Auf- 
hSren des dureh den faradischen Strom erzeugten Tetanus als nach 
der galvanischen Zuckung kehrt der Arm und die Hand wieder jedes- 
real vollstlindig (s. jedoch unten hiezu einige l~inschr~nkungen) in 
seine Anfangsstellung zuriick und zwar rait normaler Geschwindigkeit. 
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Er wird als odurch diese peripheren, isolirt auf einen oder einzelne 
Muskeln wirkende Reize nicht in der Weise in einen beharrenden Zu- 
stand versetzt, wie dies ausnahmslos der Fall ist, wenn das Glied 
dutch die Hand des Experimentators passiv bewegt wird. Bei der 
v(illigen Unempfindlichkeit tier Versuchsperson konnten maximale 
Stromst5rken angewandt werden: aueh nach den dutch sie bewirkten 
sehr starken Excursionen blieb dies Verhalten das gleiche. 

Vorstehende~ war das Resultat meiner ersten elektrischen Unter- 
suchung. Spi~ter konnte ich es noch weiter dahin vervollst~ndigen, 
bez. modificiren, class die Rfickkehr in die Anfangsstellung naeh der 
elektrischen Reizung doch unter gewissen Umstli.nden keine ganz voll- 
stSondige mehr ist. Und zwar hauptsS~chlich flit das Handgelenk einer- 
seits bei langdauernder, andererseits bei oft wiederholter Reizung. 
Am promptesten war die Rttekkehr immer auf die momentanen Oeff- 
nungsinductionssehl~tge, wurden sie abet oft wiederholt, so zeigte sich 
doch aueh eine allmalige Lageveranderung der Hand im Sinne der 
Zugrichtung tier gereizten M u s k e l n -  mehr wenn diese der Volar- 
als wenn sie der Dorsalfiexion entspraeh, 

Ira Ganzen waren abet doeh diese Lageveranderungen nicht be- 
t r~ tch t l i ch-  und ffir alas Verstgndniss des ganzen Zustands ist jeden- 
falls die Grundthatsaehe viel wichtiger, die auch sehon M. R o s e n -  
tha i* )  als auffallend hervorhebt, dass n~tmlich zwar ,,der indireete 
Reiz fremder Einwirkung yon den sensibeln Nerven besonders der 
Knochen und Gelenke sich auf eine ganze Gruppe yon Muskeln re- 
flectirt" - -  aber ,,die elektrische Erregung der  Mnskeln oder Nerven 
keine Refiexe auslSst, beziehungsweise die ktinstlich erzeugte Stel- 
lung nicht zu behaupten vermag". Mit dem Beisatz R o s e n t h a l ' s  
,,die sogenannte w~,tchserne Biegsamkeit ist demnach eine Reflexcon- 
traction ~' scheint mir aber ohne weitere Erl~tuterung nicht viel erkli~rt 
zu sein: denn es ist vor der Hand nicht abzusehen, warum die auf 
den elektrischen Reiz erfolgende Muskeleontraetioni dutch die doch 
selbstverstSondlich ,,die sensibeln Nerven der Knoehen und Gelenke" in- 
direct auch bertihrt werden mfissen, den ,,Reflex ~( night aueh auslSsen 
sollte. Eher verstS.ndlieh wird es uns sehon, wenn wir die antago- 
nistisehe Innervation kennen und ber~icksiehtigen. Denn wir wissen, 
dass die kiinstliche, peripherische, elektrische Reizung eines Muskels 
seine Antagonisten night nothwendig za einer Aenderung in ihrem 
Innervationszustand veranlassen muss, dass sie sich passiv dabei ver- 
halten kSnnen. 

*) IIandbuch tier Nervenkrankhoiten. Erlangen 1870. S. 284, 
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Wenn wir nun dutch unmittelbare Beobachtung, wof/ir gleich 
naehher noch weitere Belege beizubringen sind, gefanden haben, dass 
alle Muskeln im Zustande der Flexibilitas eerea gleiehm~ssig innervirt 
sind, so ist eine ganz selbstverstS.ndliehe Consequenz des passiven 
Verhaltens tier Antagonisten, dass das Glied naeh Aufh6ren des iso- 
lirten k/instlichen Reizes in die Anfangslage zur~ekkellrt. Dagegen 
wissen wir, dass wenn eine natfirliehe, nieht dutch einen isolirten 
Reiz hervorgebraehte, passive Bewegung vorgenommen wird, beim 
normalen Mensehen die Muskeln entweder sehlaff bleiben oder, wenn 
~berhaupt, dana aueh in normaler Weise antagonistiseh innervirt wer- 
den. Daraus folgt dann ffir die Katalepsie, dass eine solehe nattir- 
liehe passive Bewegung auf die Antagonisten in gleiehem Masse wir- 
ken muss. Vor der Hand gleichgfiltig wieP denn das gehOrt zur 
zweiten Frage, die wir jetzt zu erledigen haben: Wie verhal~en sieh 
diese Muskeln gegen passive mit ihnen vorgenommene Bewegungen? 

Aus tier darauf geriehteten Untersuchung ist ja ursprtinglieh die 
Bezeiehnung ,,Flexibilitas eerea" hervorgegangen. Und dureh ihre 
genauere Verfolgung sind wir aueh zuerst auf die Nothwendigkeit ge- 
ffihrt worden, die antagonistisehe Innervation dabei zu ber/ieksiehti- 
gen. Wit haben soeben noeh einmal reeapitulirt, was bei am nor- 
malen Mensehen vorgenommenen passiven Bewegungen sieh zeigt. 
Bei der FIexibilitas eerea k6nnen wir nun ebenso unmittelbar ftihlen, 
dass die Muskeln nie in ersehlafftem Znstande, sondern immer in 
mittlerem Contraetionszustande sieh befinden. Und dies ~ussert sieh 
nun bei Vornahr0e passiver Bewegungen in folgender Weise: Man 
ftihlt immer einen Widerstand, Mufig sehnellt ein GIied beim ersten 
Bewegungsversueh aneh noeh einmal in die Anfangslage zarfiek, be- 
sonders im Finger - -  and doeh bleibt im Ganzen jedes Glied naeh 
Aufh6ren der passiven Bewegung ruhig stehen. Aber aueh nieht ab- 
solar ruhig, vMmehr finden immer noeh Sehwankungen statL (Worauf 
Br / ieke  sehon Naehdruek legte s. o. S. 469.) Dass dieses t3ehar- 
rungsverm5gen dann aueh wieder nieht in dem Sinne ein absolutes 
ist, dass tier Arm z. B. nieht, tier Sehwere folgend, allmglig herab- 
sS~nke, darauf haben wit sehon wiederholt hingewiesen. 

Wie haben wit nns nun das Yerhalten der antagonistisehen Mus- 
keln ira Einzelnen zu denken? Wiirde z. 13. bei einer passiven Dor- 
salflexion tier Hand ein normaler naturgem~tsser ,,Reflex" ausgel6st, 
so wtirde ihr entweder ein ffihlbarer Widerstand geleistet oder die 
Muskeln verhielten sieh vOllig passiv. So abe l  bei der Flexibilitas 
eerea, leisten die Beugemnskeln einen nieht aetiven, ,,willkfirlieh" 
regalirten, sondern nur einen so zu sagen ,,unwillkfirliehen", tonisehen 
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Widerstal~d, der durch den Eingriff weder zu einer Verst/~rkung noch 
Verringerung veranlasst wird. G/ibe es nun abet keine antagonistische 
Innervation, and w~ren die Streekmuske]n nicht im Zustand der gleichen 
leichten Contractur, so mfisste die Hand nach Aufhhren der passiven 
Bewegung eben doeh einfach wieder in die Anfangsstellung zur@k- 
thllen (was ja aaeh bei einmaligen u wie gesagt nicht selten 
gesehieht), so aber wird sie gewissermassen von den Streekmuskeln 
empfangen und festgehalten, aber bis sich der neae Gleiehgewichts- 
zustand hier etablirt, giebt es immer vorher noch einigen Wettstreit 
zwischen den Antagonisten, und daher die ansnahmslosen Schwan- 
kungen. Alles das 1/~sst sich viel leichter palpiren als beschreihen. 
Ich denke aber, der blosse Hinweis auf die Thatsache tier antago- 
nistischen Innervation wird genfigen, am kfinftig Jedem, der Gelegen- 
heit hat, Flexihilitas cerea zu untersuchen, alles Mar zn machen. 

Und noah weitere Best/itigung erhalten wir durch die dritte Art 
der Prfifung: wenn wir  namlich die kataleptische Versuehsperson zu 
activen Bewegungen veranlassen. Dass sie gegen unseren Willen 
zum Schreiben veranlasst wurde, haben wir schon oben gesehen. 
Ihre Schriftzfige zeigten sich dabei im u zu denen aus ihrem 
normalen Zustande wie die eines an leichter Chorea minor leidenden 
Individuums: h/iufiges Ausfahren und fiber's Ziel schiessen der 
Linien. 

Nun kann man aber auch mit Leichtigkeit ein hypnotisches In- 
dividuum mit Flexibilitas eerea zu activen Bewegungen direct veran- 
lassen. Ich liess meine Versuehsperson einmal, naehdem sie sehon 
anderthalb Stunden lang kataleptiseh gewesen und in diesem Zastand 
viele electrisehe Untersuehungen an ihr gemacht waren, den u 
machen, den Haken einer Uhrkette aus einem Knopfloch ihres Kleides 

wegzumaehen. Sie braehte dies absolut nicht fertig, weil ihre Bewe- 
gungen etwas hOehst Uncoordinirtes hatten, and der Einfluss einer 
abnorm, beziehungsweise gar nieht, regulirten antagonistisehen Inner- 
ration war gerade hier sehr evident zu beohachten, indem alle Be- 
wegungen rack- und stossweises waren, jeder Vorwartsbewegung 
wieder ein Rfickstoss folgte, ein Zustand, der sowohl an das er- 
innerte, was man mit Ataxie, als an alas, was man mit Chorea zu 
bezeiehnen pflegt. 

Und nun batten wir noch eine Leistung zu priifen, in der sich 
die Muskeln wieder absolut untfiehtig erweisen. Es war der Versueh, 
ob man den horizontal ausgestreckten Arm mit Gewichten belasten 
kOnne. Nur ganz leichte Gewiehte bis zu einem halben Kilo liessen 
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ihn in seiner Horizontalstellung - -  sobald etwas st'~rkere angehgtngt 
wurden, sank er absolut passiv herab. 

Ich glaube, dass dieses letztgeschilderte Verhalten vollends ge- 
eignet ist, die Illusion giinzlich zu beseitigen, als oh gerade eine be- 
sonders hochgradige Starre in den kataleptischen Muskeln -~orhanden 
sei. Der kataleptische Zustand ist eben in der That ein ganz anderer 
als der tetanische, indem die Muskeln allerdings im Stande waren, 
das grSsste Gewicht zu fiberwinden. Das Abnorme an ibm ist nur die 
nun yon uns schon so oft hervorgehobene Perversion der antagonisti- 
schen Innervation, der Wegfall der normalen unendlich rein und 
mannigfaltig aus Hemmungs- und Erregungsvorg~ngen zusammenge- 
setzten antagonistischen Regulirung, die immer den Charakter einer 
activen Leistung h a t .  Wollten wir diese ,,localisiren", so mfissten 
wir sie allerdings wohl ins's Grosshirn verlegen. Und doch liegt 
dazu, uns dieses ,ausgeschalteV' zu denken, auch nicht der mindeste 
Grund vor, wohl aber sprechen gewichtige Grfinde dagegen, vor allem 
der, dass das Individuum ja hSchst complicirte Actionen vollbringt, 
die ihm eben durch die seinen Gliedern passiv gegebenen Stellungen 
,,su~gerirt" wurden, Andererseits kann freilich der Einwand des 
Herrn S v e t l i n  gegen die Vorstellung, dass es sich um einen yore 
Riickenmark ausgehenden gesteigerten Refiexzustand in den Muskeln 
handle, auch nicht mehr stichhaltig erscheinen: denn wenn er da- 
gegen anffihrt, dass ja  die Haut der Individuen absolut keine gestei- 
gerte, sondern im Gegentheil iiusserst herabgesetzte Empfindlichkeit 
zeige, so kennen wir heute den Unterschied zwischen Hautreiiexen 
einerseits, Muskel- und Sehnem'efiexen andererseits, und ihren in 
vielen pathologischen Zust~nden deutlichen Gegensatz zu gut, um 
darin etwas Auffallendes zu finden. Doch hiermit fiberschreiten wir 
wieder die Grenzen desseu, was wir uns eigentlich vorgesetzt. Denn 
ieh wiederhole: welche Vorgi~nge es nun im Centralnervensystem sind, 
als deren sichtbaren und greifbaren Ausdruek wit diesen eigenthiim- 
lichen Muskelzustand beobachten, davon ist hier nicht die Rede. 
Dass die U r s a c h e  freilich dort gesucht werden muss, geht aus dem 
yon uns Gefundenen erst recht hervor: denn dass die Muskeln des 
Kataleptischen nicht etwa yon anderer physikalischer Beschaffenheit 
sind, als die normaler Menschen, das bestimmt auszusprechen, diirf- 
ten wir berechtigt sein. Warum nun abet im Hypnotismus und in 
seltenen FAllen yon Hirnkrankheiten gerade dieses eigenthiimliche 
Yerhalten der antagonischen Innervation, das uns als Flexibilitas 
cerea erscheint, beobachtet wird, in vielen anderen Hirnkrankheiten 
dagegen nur gewisse Muskelgruppen, z. B. die Flexoren am Arm, be- 
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treffende Contracturen, das k~innen wir noeh nicht sagen. Nur das 
wissen wir, dass es nicht etwa ganz einzigartige und absonderliche 
Muskel-, Nerven- nnd Ganglienzellenznstande sind, um die es sich 
handelt, sondern es im Grunde nut leichte St~rungen eines ganz nor- 
malen Mechanismus, die aus diesem auch mit Leichtigkeit abgeleitet 
werden kSnnen. 

Wir brauchen deshalb nicht die ,Molectile ~̀  aufzubieten, denn 
wenn diese uns im gewOhnlichen Leben nichts helfen, so helfen sie uns 
auch bei der Flexibilitas cerea nichts. 

Es scheint mir jedoch, als seien gerade die in die ,,Molecular- 
sprache (' gefassten Ideen Betreffs des kataleptischen Zustands nnd spe- 
ciell der Flexibilitas cerea recht geeignet, zu zeigen, dass sie eben niehts 
weiter sind als Umschreibungen, in der That gewissermassen Ueber- 
setzungen in eine andere Sprache. Denn was ist schliesslieh ein 
Satz wie der: ,,Denken wir uns nun bei der Katalepsie eine starre 
Anordnung der Ganglienmolekel gesetzt c( u. s. w. anders als der 
offenbarste Recurs yore Ignotum auf das Ignotius, die Uebertragung 
einer doch immer noch sinnf~illigen Erscheinnng auf ein Gebiet, wo 
die Controle der Sinne fehlt? Die Muskeln ffihlen sich starr an, 
folglieh sind die Ganglienmolekel starr - -  die Biegsamkeit ist wach- 
sern, folglich haben die Ganglienmolekel eine wachsartige Consistenz. 

Ieh fibertreibe nicht. Es ist wirklich irgendwo, wenigstens ver- 
gleichsweise, yon einem Fluidum die Rede, ,dessert einzelne Theilchen 
faster adhiiriren, z. B. Oel, Lymphe", im Gegensatz zu einem flfissigeren. 

Die Ratalepsie musste fiir Molecularideen ein verlockender Gegen- 
stand sein. Sie trtiben abet nur den BIick ffir das Unmittelbare. 
Sollte ich durch das gesagte dazu beitragen k~nnen, dass die un- 
glficklichen Molecule vollends ganz aus der psychiatrischen Literatur 
verschw~inden, so wfirde ich reich glficklich schatzen. 

Ich hatte diese ganze Untersuchung schon abgeschlossen, als ich 
noeh in einer Mittheilung yon g e r m  Prof. N o t h n a g e l  im 3. Band 
des Archivs ftir Psychiatrie*), betitelt: Ueber centrale Radiation des 
Willensimpulses, ellen ants Direeteste die antagonistische Innervation 
betreffenden Fall entdeckte. Ich will ihn deshalb hier noch am 
Schluss besprechen. 

Es heisst dort yon einem Typhusreconvalescenten: ,,Wenn Pat. 
dan reehten Vorderarm gegen den Oberarm zu beugen will, so kann 

*) 1872. S. 215. 
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er diese Bewegung nur ganz langsam und allm~lig und mit der 
grSssten Kraftanstrengung ausffihren etc. - -  Bei genauer Betrachtung 
sieht man, dass in demselben Moment gleichzeitig mit dem Biceps 
sich auch der Triceps contrahirt. - -  Beide Muskeln werden sofort 
gleichzeitig in Th~tigkeit gesetzt, sowie  Pat .  den B iceps  a l l e i n  
i n n e r v i r e n  will.  C' Wirwissen jetzt, dassdasLe tz te reauch  dernor-  
male Mensch eigentlich nie will. F~,ruer: ,,Die eigenthfimliche Inner- 
vationsanomalie tritt nur ein~ wean Patient eine langsame, mittelschnelle 
oder m~ssig schnelleBewegung machen will. Wenn e r g a n z  p lS tz -  
l i ch ,  mi t  e inem s c h n e l l e n d e n  Ruck  den u  b e u g t  
ode r  s t r e c k t ,  so gelingt dies ohne Schwierigkeit, und in diesem 
Fall b l e i b t  der  B i ceps  resp .  T r i c e p s  als A n t a g o n i s t  s ch la f f .  C~ 

Es ist dies eine hSchst interessante Bestli, tigung der schon oben 
ausgesprochenen Yermuthung, dass die antagonistischen Innervations- 
verhliltnisse doch bei gewissen Muskelgruppen, speciell bei tier Biceps- 
Tricepsgruppe, andere zu sein scheinen bei brfiskeu a|s bei moderirten 
Bewegungen. Es brauchte aber bei andern, z. B. denen der Hand, 
nicht ebenso zu sein (vergh oben S. 455). 

Welter heisst es: ,)Der directe Beweis, dass es keine Reflex- 
erscheinung ist, wird dutch folgenden Versuch geliefert. Wenn ich 
den Biceps oder Triceps durch einen starken Inductionsstrom direct 
reizte, so dass der Muskelbauch sich hart und  derb zusammenzog, 
so blieb doch nichts desto weniger tier Antagonist ohne eine Spur 
v0n Contraction. ̀ ( 

Dies ist mir eine sehr erfreuliche Best~ttigung meiner oben ge- 
machten Angabe, dass bei faradischer Reizung der Antagonist sich 
nicht zu betheiligen braucht. Da der in Rede stehende Fall jedoch 
ein pathologischer war, so ist er in dieser Richtung nieht absolut 
zu verwerthen. 

Es folgt nun die Betrachtung: ))Man muss annehmen, dass der 
durch den Act des Willens gesetzte Erregungsvorgang in den Gan- 
glienzellen~ aus denen die Nervenfasern z. B. fiir die Beuge!" des 
u entspringen, nicht bloss auf diese Fasern, s o n d e r n  
auch  a u f a n d e r e  u n t e r  n o r m a l e n  Verh : , t l t n i s sen  v e r s c h l o s s e n e  
Bahnen - -  fiir die Strecker des Vorderarms - -  sich f ibertragt  C .̀ 

Wit wissen jetzt, dass die Sache auch normaliter anders ist, und 
dadnrch tritt die ganze Erscheintmg in ein anderes Licht: es handelt 
sieh nun nicht mehr um eine ganz neue Erscheinung, sondern auch 
hier nur um abnorme Steigerung einer ganz normalen. Damit fallen 
auch alle weiteren dort noch ausgeffihrten Folgerungen weg fiber den 
Erregungsvorgang im Gehirn, der unter normalen u ,,in 
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der anatomisch pr~formirten Richtung des geringsten Widerstandes 
( M e y n e r t )  sich fortpflanzV (, unter patho[ogischen Verh~tltnissen aber 
andere Bahnen einschlagen nnd dadnrch ,Effecte zu Stande bringen 
soll, die in dem Organismus ursprfinglich nicht angelegt sind ('. 

Gewiss sind sie angelegt und wit brauchen uns dafiir um die 
),anatomisch pr~iformirten Bahnen (' gar nicht zu kiimmern, yon denen 
wir ja  doch noeh nichts wissen - -  nur ihre verkehrte Graduirung 
und Vertheilung ist das Pathologische. 

Schliesslich darf ieh nicht versaumen zu erwiihnen, dass yon einer 
Frage in Vorstehendem noch gar keine Rede war, yon der nlimlich, 
ob die antagonistische Innervation auch zu gewissen Zwecken dutch 
Uebung unterdrfickt werden kann. Es mfissten dazu z. B. Menschen 
untersucht werden, die im Stande sind, isolirte hochgradige tonische 
Muskelcontraeturen, z. B. am Biceps, zu erzeugen. Und ganz besonders 
waren wichtig die Kautschnkmanner, Schlangenmenschen etc., bezfig- 
lich derer ich nur noch bemerke, dass wohl auch hier das ganze Ge- 
heimniss nicht etwa in allen mSglichen undenkbaren Gelenkver~nde- 
rungen, sondern ganz einfach in der dutch Uebung erworbenen 
Einschr~nkung der antagonistischen D~tmpfung besteht. 

T 

Gedr~lckt bel L. Sc [ lumacher  in B e r l h .  


