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R e f e r a t e .  

Moel i ;  U e b e r i r r e  V o r b r e c h e r .  Berlin~ K o r n f o l d ,  1888. (180Soiton.) 

Die ausffihrliehe Monographio giebt in ffinf Capitoln neben oiner sehr 
ausgodohnten Casuistik die Erfahrungen wioder, wolche der u sowohl 
in foro~ wie in der Anstaltsbehandlung an oiner grossen Anzahl bostraftor 
resp. verbroehoriseher Individuen selbst gewonnen hat, uad gorade boi den 
eigenartigen Berliner Verh~ltnissen in ausgezeiehnoter Weise gowinnon konnte. 

J 

Im I. Capitol (95 Seiton) tbeilt tier Vorfassor je naeh dem Interesse 
mehr odor wenigor ausffihrlich die K r a n k o n g e s e h i e h ~ e n  seiner F~llo (fast 
400) mit, die er vorzugsweiso naoh dot Art dos Delietos in 14 Gruppon und 
innerhalb der Gruppen naeh dora Charakter dor GeistesstSrung einthoilt. 

Dutch einloitende Worte zu jeder Gruppe erloichtert Verfasser clio Uober- 
sieht fiber das sohr reichliohe Material, des einem Referate sich entzieht, des 
abet ein ganz besonderes Interosse hat sowohl ffir den erfahrenon Psychiater, 
wie ffir den angehenden und den Gerishtsarzt, da fiborall des Bostreben 
herrscht, die krankhafte PersSnliehkeit des eiazolnen ab eve und dureh die 
verschiedenen Phasen dot Laufbahn bindureh zu verfolgon und klar zu logon. 

Was den Z u s a m m e n h a n g  z w i s c h e n  G e i s t e s s t S r u n g  u n d  Ver -  
b r e o h e n  anlangt (s. Capitol II.), so handelt es sieh bei don (ersten) Grup- 
pen: K 6 r p e r v e r l e t z u n g ,  T S d t u n g ,  M o r d v e r s u e h ,  S i t t l i o h k e i t s -  
v e r b r e e h e n ,  M a j o s t ~ t s b o l e i d i g u n g ,  M i l i t ~ r v e r g e h e n  und B r a n d -  
s t i  ft  u n g fast ausnahmslos um bereits zur Zeit der That nachweisbare kranke 
Individuen (also sogenannte ,,verbrecherisehe Irre") ,  bei denon die Strafthat 
der diroeteAusfluss yon krankbaften Affeeten, Wahnvorstellungen odor Sinnes- 
tguschungen war. Mit Reoht hebt Vorfassor hervor~ dass gelegent]ich die 
Straftha~ einen ssheinbar impulsiven Charakter tr~gt, w~hrend sic de facto 
durch Wahnideen, Zwangsvorstellungen odor Angstzustg~nclen, deren sieh dot 
Kranke gar nieht odor nur u~klar bewusst zu sein braueht, bedingt ist. 

Itier giebt also die Psyehose direct den positiven Antrieb zur That, an- 
ders liegtdie Sache bei den E i g e n t h u m s v e r b r e e h e n ,  den G e w o h n h e i t s -  
d i e b e n ,  we des Detiet nur selten in unmittelbaror Beziehung zu krankhaften 
psyehisohen Vorggngen steht. 
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Dagegen kommt hier als wichtigster m i t t e l b a r e r  Factor in Betracht: 
p s y c h i s c h e  S c h w ~ o h e ,  speciell die angeborene, welche schon frfih don 
Kranken zum Diebstahl resp. in die Irrenanstalt Iiihrt. 

Gerade bet Imbecillen, deren Concurrenzf~higkeit gegeniiber dem Gesun- 
den goring, deren Urtheil und Wille schwaeh ist, die leichtgl~ubig und leieht 
bestimmbar, ausserdem nicht selten zu Selbstiibersch~tzung und Eitelkeit ge- 
neigt sind, fiihrt die mangeihafte Erziehung~ die Noth des Daseins, die 
schlechte Gesellschaft besonders leicht zum Eigenthumsverbrechen, das ihnen 
auf Grund. des mangelnden sittlichen Geffihles, leicht als etwas Gleichgiiltiges, 
event, sogar als eine Heldenthat odor ein Vergnfigen erscheint. Die geistige 
Oede, der Mangel ernster Interessen maoht den Imbecillen zung~chst zum 
Bummler, sodann zum ,,Louis", schliesslich zum Gewohnheitsdiebe. 

In den Verh~ltnissen der Grossstadt liegt ein weiteres Moment, warum 
der Diebstah! (anders wie in der Provinz) so h~ufig fiberhaup~, ganz beson- 
ders aber bet den Imbecillen ist. 

Auch in den krankhaften Eigenthfimlichkeiten so maneher hoher begab- 
ter Individuen finder u einen Grund, warum dieselben an ihrem Fort- 
kommen gehindert, zun~chst in eine ~Nothlage, sodann zum Diebstahl ge- 
langen. 

Auf der Basis der Imbeoillitiit treten dann nioht selten in der Haft acute 
Versohlimmerangen auf, die eine weitere Herabsetzung der geistigen KriLfte 
zur Folge haben. 

Was die Aetiologie der bei Verbrechern beobachteten Geistesstiirung an- 
langt~ so waren erblich belastet 77 pCt., davon direct 40 pCt., besonders 
hi~ufig land sioh auoh Trunksuoht der Ascendenz. Kopfverletzung ftihrto 
ausser zur Gpilepsie nicht selten zur psychischen Depravation und damit zum 
Verbrechen. Den k6rperliehen Missbildungen kann Verfasser~ da ein gesetz- 
mgssiges Verhalten bislan~ nicht nachgewiesen, einen entscheidenden Worth 
nicht beilegen. 

Hinsichtlich tier Eigenthumsverbreehen ergiebt sich schliesslieh, dass 
38 pCt. der Gewohnheitsdiebe nachweisbar yon jeher abnorm, ,,also eigent- 
Itch ,,verbrecherische Irre" waren, dass 18 pCt. psychisch bedenkiich erschie- 
non, und dass nut bet weiteren '-68 pCt. (moist chronisch Verriickten), die 
Geisteskrankheit als zur Zeit der That bereits betsehend~ nicht nachgewiesen 
werden konnte - -  nut diese letzte Gruppe verdient also mit Reoh~ die Be- 
zeichnung ,irre Verbrecher". 

CapitelIII .  and IV. behandeln die F e s t s t e l l u n g  des  G e i s t e s z u -  
s t a n d e s  unddas Vorkommen yon S i m u l a t i o n .  Trotz des eben nachgewie- 
senen hg~ufigen Zusammenhanges zwischen Verbrechen und GeistesstSrung ist 
die Verurtheilung Geisteskranker ein hg~ufigesl~reigniss. Diese dem Sinne des 
w 51 desSt.-G.-B, widersprechende Verurtheilung trifft moist alle Gruppen der 
Verbrechen in gleicher Weise. Bet leichtenVergehen giebt der Geisteszustand 
zu Zweifeln moist keine Veranlassung, bet Widerstand sind Deliranten zwar 
oft straflos geblieben, es haben dagegen pathologische Rauschzustg~nde, Trunk- 
sueht in Folge krankhafter Vorg~nge (Epilepsie)~ Angst- and Erregungszu- 
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st~Lndo, obenso die dutch chronisohen Alkoholismus herbeigoffihrto Horab- 
sotzung der psyehisehen Widorstandsf~higkeit 5frets nieht die gebfihrende 
Wiirdigung gefundon. Vorfassor hebt die ftir die Diagnose des ehronisehen 
Alkoholismus (ohne Rausoh) wiehtigon somatisehen Symptome bosonders her- 
vor, doron Beriieksiehtigung auch boi dot Beurthoilung wegen KSrperver- 
letzung angeklagter Alkoholisten nSthig ist. 

In F~llen yon Mordversuoh und Sittlichkeitsvorgehen trat, da es sich 
meist um siohtlioh Kranke (Verriiekte, Imbecille, Paralytiker) handelte, durch- 
weg Straflosigkoit oin, ebenso in der l~egel bei milit~risohen Vergehen. 

Anders boi den Eigenthumsvergehen. Da, we in der Untorstlchungshaft 
Aufregungszust~ndo auftraten: hatte die ~rztlieho Begutaehtung in der Regel 
Freispreehung zur Folgo, doeh fand der einfaohe Schwaehsinn aueh hShoren 
Grades oft keine Beriicksiehtigung. 

Bosonders h~ufig ist das bei Strafgefangonen der Fall, thefts, weft die- 
selben sieh erst nach litngorer Beobaehtung deeouvriren, theils weft der Beob- 
aohter der geniigenden Kenntnisso ermangelt. 

Im Anschluss hieran besprieht Verfasser das Vorkommen yon Simulation 
eingehend. In der allergrSssten M6hrzahl der Fs handolt es sich nieht um 
boabsiehtigte~ sondern nm s e h e i n b a r e  Simulatien. Einmal ,liigen" die 
Kranken~ und zwar einerseits aus Gewohnheit, andororseits aus krankhaften 
Motiven z. B. aus Noigung zum Renommiron~ unter dora Zwange tier Erre- 
gung oder der Angst u. s. w., wie ja  aueh unbestrafto Goisteskranke gelegent- 
lich wider besseres Wissen gleiehgiiltige Dinge hartn~ckig and dauornd be- 
hauloton oder leugnon. 

Die bei Verbreehorn so hi~ufig beebaehtote angoblieho Niehtkenntniss 
allt[iglicherDinge (des Alters, dor Jahreszahl, des Geldes, des Einmaleins etc.), 
das man gelegentlich auch bei unbeseholtenen Kranken sieht, hat ihren Grund 
entweder in der Verwirrthoit, welcho so vielo in der Haft Erkrankte darbie- 
ten, in einer ungeeigneten, den Kranken za absichtlich falseher Antwort rei- 
zenden Fragestollung dos Exploranten oder in Angst vor jedem Ausfragen 
fiberhaupt resp. in Misstrauen gegen den Arzt. 

Logisch zusammenh~ngendes Denken ist natiirlich mit Geisteskrankheit 
ebenso wenig unvereinbar, wio ein sprungweises wechsolndes Aussehen des 
Krankheitsbildes, da gerade die in der Haft ausbrechenden Psyehosen erfah- 
rungsgem~ss acute Versehlechterungen und Besserungen zeigen, in denen das 

�9 ~ussere Verhalten der Kranken ein ganz versehiedones ist - -  aus dem Miss- 
trauon 0.or Kranken erkl~rt sieh schliessiich, warum dieselben sieh ihrer nieht- 
~rztlichen Umgebung anders (verst~ndigor, freier) zeigen, als dora Arzte 
gegenfibor~ in welohem sic den Mithelfer der Geriehte erblicken. 

Noben einer scheinbaren Simulation kommt nun ailordings gelegentlich 
eine a b s i c h t l i c h e  vor: Schwaehsinnige Kranko stellen sich blSdsinnig 
oder tobsfiehtig, ohne es zu soin, produciren Wahnideon, die sie nicht be- 
sitzen, wie sie ja aueh sonst liigen und iibertreiben. Manche Kranko simu- 
liren B15dsinn, um einerseits straffrei zu bleiben~ gleichzeitig aber am ihrer 

Archly f, Psyehiatrie. XIX. 2. Heft. 36 
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sio verfolgenden Umgebung zu entgohen. Simulation ist also mit Goisteskrank- 
holt wohl vereinbar und spricht ehor ffir dieselbe. 

Dass geisteskranke Strafgefangeno leider oft lange vorkannt werden, be- 
ruht einorseits auf dem Misstrauen gegen die allgemeine Vorlogenheit dor Ver- 
brechor iiberhaupt, dann aber auch auf der f~lschlichen Doutung der aus 
krankhaften Motiven ontspringenden Widersp~nstigkoit der Kranken gegen die 
Hausordnung, die als ,Niedortritchtigkeit" aufgefasst wird, sehliesslich auch 
darauf, (lass gewisse zweifellos krankhafto Abweichungen, als unwosentlich 
noeh in das Bereich des ailgemeinen Verbrechercharakters fallend; angesehen 
werden. 

Vereinzelt behaupten auch nachweisbar Kranke, simulirt zu haben, ohn(~ 
dasses thats~ohlieh dot Fall war. Verfasser leugnet nicht, dass gelegentlich 
die beabsichtigte Simulation nachgewiesen werden l~onnte, ohne dass gleieh- 
zeitig genfigendeUnterlage ffir das Bestehen einer Geisteskrankheit, jetzt oder 
zur Zeit der That vorhanden waren - -  nut eine lange Beobaehtungsdauer 
kann fiber die Sehwierigkeit der Beobaehtung in diesen F~llen hinwoghelfen. 

Das letzte Capitel bespricht die B e h a n d l u n g  und U n t e r b r i n g u n g  
der  i r r en  V e r b r e c h e r ,  und liefert Moeli (ira Gegensatz zu Sander ,  dot 
die Unterbringung derselben in gewShnliehen Irrenanstalten fiir diese ohne 
besondero Naehtheile thunlich erkl~rte) den ~achweis, dass die Anh~ufung 
besonders vielbestrafter Gewohnheitsdiebe, zumal der jugendliehen~ zu sehwe- 
ten Unzutr~gliehkeiten in der AnstaR (Dalldorf) geffihrt habe. 

Zahlreiehe, theilweise eomplotm~ssig das Leben und die Sicherheit des 
Anstaltspersonals gef~hrdendo Ansbrfiche ffihrten allm~lig zu besonderen Ein- 
richtungen, welche den Pavilion, in welohem sioh vorzugsweise die erwghnten 
Kranken befanden, genau zu einem ,,Annexe" maehten. Dureh ErhShung dot 
mechanischen Festigkeit, durch betr~chtliche Vermehrung und sorgfi~ltige Aus- 
wahl des Wartepersonals einerseits, andererseits aber dureh Eintheilung der 
Kranken in kleino Gruppen und hanclwerksm~ssige Besch~ftigung im Hause, sowio 
anderweitigo Anregung, gelang es, das Complotiren zu beschr~nken und die 
Ausbrfiehe zu verhindern~ fiberhaupt einen giinstigen Einfiuss zu fiben, derart, 
dass einige Bestrafte, ohne riickf~llig zu worden, entlassen werdon konnten. 

Die an gewShnliehen Anstalten nothwondigo Untorbringung der irren 
Verbreeher unter den Unruhigen h~lt Verfasser f/it einen Nothbehelf, besser 
erseheint ibm die Unterbringung etwa a 11 e r Verbroehor einer Provinz in einem 
Annex und oiner  Anstalt - - ,  er l~sst iibrigens dieso Frage often. 

Mit S a n d e r  u. A. h~lt Verfasser oine griindliehe psyehiatrisehe Vor- 
bildung der Strafanstalts~irzte fiir nothwendig, sell eine gereehte Beurtheilung 
der Kranken und ihres Verhaltens und eino frfihere Verbringung in die An- 
stalt statthaben - -  die Verbfissung tier Strafe his zum Ende hat da keinen 
Sinn, we nach derselben der Botroffende doch der Irrenanstalt zugefiihrt wird, 
natiirlich in tier Regel in einem verschleehterten Zustande. 

Zum Schluss vontilirt Verfasser die Frage, ob eine Besserung tier Miss- 
st~nde nieht herboigoffihrt worden kSnne durch eino Aendorung tier Gosotzos- 
bestimmungon und der Verordnungen. Er glaubt, yon der Annahme einer 
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vorminderten Zureohnungsf~higkeit in fore, yon der Individualisirung dor 
Strafmfindigkoit und yon dot Berficksiehtigung dor letztoren bei Strafmaass 
and Strafvollzug eine wehlthuendo Aenderung vielloieht erhoffen zu dfirfen 
and sohl/igt als prophylaotisches Hiilfsmittel eine Ausdehnung der Zwangs- 
orziehung fiber den jetzt fixirten Terrain (18. Lebensjahr) hinaus vet. 

Sioherlich ist die Monographie des Verfassers goeignet, sowohl dem an- 
gehenden wie dora erfahrenen Psyehiater roiohlieh Anrogung and Bolohrung 
zu gew~hron. T h o m s o n. 

k n l e i t u n g b e i m  S t a d i u m  des B aues  dor  n e r v S s o n  C o n t r a l o r g a n e  
im g e s u n d e n  n n d  k r a n k e n  Z u s t a n d o  yon Dr.  H o i n r i o h  0 b e r -  
s t o i n o r .  Leipz igundWien.  T o e p l i t z  und Deu t i cke .  1888. 

Das vorliegendo Buch sell, wie es der Herr Verfasser in seinom Vorwort 
angiebt, ,dora Studirendon einen trouen und verl~ssliohen l~fihrer an die 
Hand geben, dor es ihm ermSglicht, selbst ohno Lohrer die miihsamo Wan- 
derung durch die einzelnen Gebiete dos Centralnervensystems erfolgreioh zu 
vollonden % 

So weir das Work sich mit den n o r m a l e n  a n a t o m i s e h o n  V e r h ~ l t -  
n i s s  e n des Contralnervensystems beseh~ftigt, erreioht es wohl soinon Zwoek. 
Anders verh~lt es sieh mit der Schilderung der p a t h o l o g i s o h o n  Z u s t ~ n d e .  
Diese w~re vielleieht bessor ganz fortgeblioben; in tier fragmen~arisohon K/irze, 
wio sie gegeben wird, ersohoint sie ohno wesontliehon l~utzen. 

Die Gliederung dos Stoffes erfolgt in s i e b e n  A b s e h n i t t e n .  
Do~' e r s t e  A b s o h n i t t  enth~It die gebr~iachliohsten U n t o r s u e h u n g s -  

m otho d e n mit besonderor Ber~icksichtigung der Teehnik bei der Anfortigung 
yon Schnitton aus gehiirteton Pr~paraten. Warum ist neben der Colloidin- 
einbottung nioht die Behandlung mit Pyroxylin erw~hnt? Bei dem T a u c h -  
m i k r o t o m  yon S c h a n z e  (p. 9) besteht der Vortheil nioht, wio angegeben, 
in der ErmSgliehung, unter Alkohel zu sehneidon, dieses loistet jedes Sehlit- 
tonmikrotom, sondern die F~hrung des Mossers untor Wassor ist das Wosent- 
liohe. Irrthfimlich heisst os p. 10, dass die Schnitto der mit Colloidin duroh- 
tr~Lnkten Pr~parate nioht den absoluton Alkohol vortragen. Die Sehnitto 
miisson sogar vorher in absoluten Alkohol kommen, um die Aufhollung in 
OriganumSl u. s. w. zu bewirken. 

Der Zusatz zum zwoi~en T h e i l ,  d ie  M o r p h o l o g i e ,  betreffend die 
p h y s i o l o g i s c h e  Bodeutung der Grosshirnwindungen h~tto bo ider  Unvoll- 
st~ndigkeit der Darstellung entbehrt werden k6nnen. Das am boston gekannte 
Contrum, das S p r a c h c o n t r u m  ist merkwiirdiger Woise u n b o r i i c k s i c h t i g t  
geblieben. 

Der d r i t t e  A b s e h n i t t  handelt yon don h i s t o l o g i s c h e n  E l e m e n -  
ten des Centralnervonsystems, dor v i o r t e  veto f e i n e r e n  Bau des l~/ icken-  
m a r k s ,  der f f inf te  bringt eiae t o p o g r a p h i s c h e  D a r s t o l l u n g  dos Ge-  
h i r n s .  

36* 
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Die Anordnung des se oh st  e n Abschnittes, enthaltend F a s  e r z i ige  und 
B a h n e n ,  ersoheint keine ganz gliieklieh gew~hlte, und ist dadurah die Leo- 
tiire dieses Absehnittes etwas ersehwert. Sonst ist die Darstellung in den 
eben erw~hnten Capiteln, namentlieh in der Morphologie nnd Topographie, 
sehr saehgem~ss. Die neuesten Untersuehungen und Ergebnisse der Forsehung 
finden bier ihre Berfioksiehtignng. 

Bei den einzelnen Absahnitten sin(t Bem e r k u n g e n  f iber  d ie  p a t h o -  
l o g i s e h - a n a t o m i s e h e n  V e r i i n d e r u n g e n  eingefloehten. Dieselben sind 
allza kurt behandelt und wohl kaum im Stande, ,,des Verst~ndniss der krunk- 
haften u im Centralnervensystem anzubahnen". 

Wenn dor Herr Verfasser auf eine ersehSpfende Darstetlung dieses 
Stoffes verziehtet hat, so dart es nicht iiberrasehen~ worm z. B. bei don krank- 
batten Ver~nderungen der l~[ervenfasern der neuritisehen Degeneration als 
einor selbstst~ndigen Krankheit, der Degeneration periloheriseher Iqerven bei 
Tabes keino Erw~hnung geschieht. 

Abgesehen yon dem Fehlen solehor Befunde, entspricht die Sehilderung 
der pathologisch-anatomisehen Proeesse an manohon Stollen nieht den that- 
siichliohon Verh~ltnissen. 

Die Unterschiede, welche Herr O b o r s t e i n e r  z. B. zwisehen der Doge- 
neration im blorven nach Durchschneidung und dor nouritisehon Degeneration 
maoht, sind ~iberhaulot nicht zutreffond. 

Ob die lqervenfasern bei dor neuritisohen Degeneration nar im Bereioho 
einzelnor Segmente erkrankon, ist noeh nicht erwioson, alas Verschontbleiben 
des Axenoylindors bei der neuritisehon Degeneration ist nieht charaktoristisoh 
fiir dioso Form der l~ervendogoneraticn, im Gegentheil~ dor Axencylindor ist 
gerade bier sehr h~ufig befallen, wonigstens ebenso oft, als des Mark und die 
S e h w a n n '  sche Soheideo 

Die Zerfallsloroduote dos Markes sind bei tier neuritischen Degeneration 
in den wenigsten F~llen Fettk5rnohen. 

Wie tier Herr Verfasser zu der Annahme kommt, class S c h u l t z e  zuerst 
auf das Erhaltenbleiben tier Axenoylinder bei der multiplen Sklerose aufmerk- 
sam gemaoht hat, ist unverstEndlioh. 

Die Ausstattung des Buches ist eine gute. Leider ist ein grosser Theil 
der Zeichnungen, welche sioh auf die pathologisoh-anatomischen VerEnde- 
rungen beziehen, so wenig den thats~ohtiohen VerhEltnissen entspreehend, 
dass selbst der Geiibtere aus der Darstellung nieht das Wesentliehe zu er- 
kennen vermag. Ioh verweise nut auf die Figuren 43~ 50, 54, 55, 106. 

S i e m e r l i n g .  


